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Till Herr Statsradet och Chefen jor Kungl. Justitiedepartementet.

Genom beslut den 16 december 1932 har Herr Statsriadet med stod av
‘Kungl. Maj:ts samma dag givna bemyndigande tillkallat mig att i egen-
skap av sakkunnig inom Kungl. justitiedepartementet bitrida med verk-
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stillande av utredning angéende partiella reformer pa strafflagstiftning-
ens omrade. Kungl. Maj:t har ddrefter den 3 mars 1933 forordnat e. o.
assessorn vid Kungl. hovriitten 6ver Skadne och Blekinge M. Heiiman att
tillsvidare bitrida mig vid berorda utredning. Sedermera har Herr
Statsridet den 8 mars 1933 med Overliimnande av inom departementet
befintliga handlingar angiende ifragasatt steriliseringslagstiftning upp-
dragit 4t mig att med bitride av Heiiman verkstiilla ytterligare erforder-
lig utredning i denna fraga samt att inkomma med forslag till lagstift-
ning i irendet i sa god tid, att drendet efter erforderliga remisser matte
kunna foreliggas 1934 ars riksdag.

P& anmodan av Herr Statsradet har jag deltagit i en av Kriminalbio-
logische Gesellschaft den 7—9 sistlidne juni i Hamburg avhéllen kongress,
vid vilken fragan om steriliseringslagstiftning ingaende behandlats.

Sedan berorda uppdrag numera blivit fullgjort, far jag hirmed, med
aterstillande av de till mig overlimnade handlingarna, till Herr Stats-
radet vordsamt avlimna betinkande med forslag till lag om sterilisering
av vissa sinnessjuka, sinnessloa eller av annan rubbning av sjdlsverksam-
heten lidande personer.

Lund den 22 juli 1933.

RAGNAR BERGENDAL.

/ Maths Heiiman.




Forslag
till

Lag om sterilisering av vissa sinnessjuka, sinnessléa eller av
annan rubbning av sjidlsverksamheten lidande personer.

1.

Den som pd grund av sinnessjukdom, sinnesslohet eller annan rubb-
ning av sjilsverksamheten varaktigt saknar forméga att limna giltigt
samtycke till att sterilisering & honom foretages, ma det oaktat sterili-
seras:

1. didr han pa grund av den sjilsliga rubbningen for framtiden &r ur
stand att handhava vardnaden om sina barn; si ock

2. didr grundad anledning finnes att antaga, att han genom arvsanlag
kommer att pa sina avkomlingar overfora sinnessjukdom eller sinnes-
slohet.

2 §.

Tillstdnd till sterilisering enligt denna lag skall beviljas av medicinal-
styrelsen. Sterilisering & sinnesslo person mé& dock — dir ej fall varom
i 8 § andra stycket sigs dr for handen — verkstidllas, nidr tvenne likare
efter samrad finna skil for atgirdens foretagande jamlikt 1 § foreligga.
Om ldkares behorighet att verkstdlla provning varom nyss idr sagt med-
delar Konungen nirmare foreskrifter.

3 9.

Ansokan hos medicinalstyrelsen om sterilisering samt framstillning
hos likare om sterilisering av sinnesslo ma goras:

1. av den saken angir;

2. for underarig av den som har vardnaden om honom;

3. for omyndigforklarad av formyndaren; samt

4, for den som #r intagen & allmén anstalt, av anstaltens styrelse eller,
om sadan ej finnes, av forestdndaren.

4.
Ansokan hos medicinalstyrelsen om sterilisering skall ske skriftligen
och vara av sokanden egenhidndigt undertecknad. :
Ansokningen skall vara atfoljd av aldersbetyg rorande den saken an-
gar, intyg av anforvanter, make eller andra rorande de omstindigheter
som dro av betydelse fér bedémandet, om sidant fall &r f6r handen att
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sterilisering ma #Aga rum, samt intyg av legitimerad ldkare angaende
verkstidlld undersokning av den saken angér.

Ansokningen och intygen skola vara avfattade enligt formular som fast-
stallts av styrelsen.

5 4.

Har ansokan om sterilisering ritteligen skett, prove medicinalstyrel-
sen, sa snart ske kan, om sterilisering ma #ga rum.

Direst ansokan om sterilisering av den som #dr intagen & allmin an-
stalt gjorts av annan dn anstaltens styrelse eller forestandare, skall medi-
cinalstyrelsen inhidmta yttrande fran anstaltens styrelse eller forestan-
dare.

Har ansokan om sterilisering av underarig som star under annans
vardnad eller av omyndigforklarad gjorts av honom sjialv eller, i fall som
13§ 4. sdgs, av anstaltens styrelse eller forestandare och framgar ej av
handlingarna att samtycke till sterilisering ldmnats, betridffande under-
arig av den som har virdnaden om honom samt betriffande omyndig-
forklarad av formyndaren, skall medicinalstyrelsen, diar sa ske kan, be-
reda den som har vardnaden om den underarige eller den omyndigforkla-
rades formyndare tillfille att yttra sig over ansokningen.

Ar den saken angar gift och framgar ej av handlingarna, att maken
samtyeckt till atgirden, skall medicinalstyrelsen, dir si ske kan, bereda
denne tillfdlle att yttra sig over ansékningen.

Erfordras eljest for provningen ytterligare upplysningar, foreligge me-
dicinalstyrelsen sokanden viss tid att ddrmed inkomma.

6 3.

Meddelat tillstand till sterilisering vare forfallet, dar atgidrden ej verk-
stallts inom tva ar efter det beslutet vunnit laga kraft.

748

Framstillning hos likare om sterilisering av sinnesslo skall ske skrift-
ligen med egenhindig underskrift och vara avfattad enligt formulédr som
faststdllts av medicinalstyrelsen. Vid framstallningen skall vara fogat
dldersbetyg rorande den saken angar.

8 §.

Har framstdllning om sterilisering av underarig som star under an-
nans vardnad eller av omyndigférklarad sinnesslo gjorts av honom sjalv
eller, i fall som 3 § 4. sigs, av anstaltens styrelse eller forestandare, eller
har framstédllning om sterilisering av sinnesslo som &r intagen & allmén
anstalt gjorts av annan dn anstaltens styrelse eller forestandare, skall
lakaren bereda i forra fallet den som har virdnaden om den underarige
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eller den omyndigforklarades formyndare samt i senare fallet anstaltens
styrelse eller forestandare tillfalle att yttra sig over framstdllningen.

Lamnas icke skriftligt samtycke till steriliseringen av dem som enligt
forsta stycket skola horas over framstdllningen, méa steriliseringen endast
 verkstidllas efter tillstind av medicinalstyrelsen; och skall hdrom i till-
lampliga delar gilla vad 1 3—6 §§ stadgas.

9 3.
Innan sterilisering av sinnesslo verkstilles, skola lakarna underteckna
handling utvisande att de, p4 grunder som skola i handlingen angivas,
funnit skil till atgdrden jamlikt 1 § foreligga.

10 §.

Sterilisering skall verkstillas av legitimerad likare och mé& endast ske
genom ingrepp av sadant slag att i allménhet skada till halsan ej &ar
darmed forenad.

Sterilisering av sinnesslo person, som foretages utan att tillstdnd dar-
till ldmnats av medicinalstyrelsen, skall verkstidllas a4 offentlig sjuk-
vards-, sinnessjuk- eller sinnessloanstalt eller ock & enskild sddan anstalt,
betraffande vilken medicinalstyrelsen medgivit att sterilisering méa dar
foretagas.

11 §.

Sedan sterilisering verkstdllts, aligger det ldkaren att ofordrojligen
till medicinalstyrelsen oversinda beridttelse over steriliseringen och huru
densamma, avlupit. Berittelsen skall vara avfattad enligt formulir, som
faststillts av styrelsen. Har sterilisering verkstidllts utan att tillstdnd
dartill ldmnats av styrelsen, skall lidkaren tillika insdnda 6vriga hand-
lingar i arendet.

12 §.

Liakare eller annan, som & tjinstens vagnar eller eljest tagit befatt-
ning med sterilisering eller med irende angidende sadan atgird, mé ej i
otrangt mal yppa nagot av vad didrvid forekommit.

13 §.
Overtridder eller asidositter nidgon vad 1 denna lag stadgas och dr ej
forseelsen eljest med straff belagd, domes till dagsboter.

14 §.
Forseelse mot vad i 12 § stadgas méa ej atalas av allmdn aklagare, dar
den ej av malsigare till 4tal angives.
Boter som Adomas enligt denna lag tillfalla kronan. Saknas tillgang
till boternas fulla gildande, skola de férvandlas efter allmén strafflag.

Denna lag trader i kraft den




Sterilise-
ringens inne-
bord. Meto-

der for wui-

forandet.

Inledande anmirkningar.

Den 30 april 1929 framlade fyra av statsradet och chefen for social-
departementet den 30 december 1927 tillkallade sakkunniga under ord-
forandeskap av hiradshovdingen G. Lindstedt ett »Betinkande med for-
slag till steriliseringslag» (se hirom nedan). I motiven till berorda lag-
forslag dvensom i bilagor, som fogats vid betinkandet, limnas en uttom-
mande redogorelse for de olika sporsmél, som mota vid en lagstiftning
om sterilisering. Med hinsyn hértill och till den ytterligare belysning,
som de grundliggande fragorna erhallit genom de — nedan refererade —
yttranden, som avgivits over betdnkandet, synes det ldmpligt att hir
endast i korthet erinra om steriliseringssporsmalets viktigaste punkter.

Med sterilisering forstas ett siddant medicinskt ingrepp, varigenom en
person berovas fortplantningsformagan. KEn sterilisering kan foretagas
pa tva principiellt olika sdtt, nadmligen antingen s& att man borttager
eller dodar konskortlarna (testiklarna hos mannen, iggstockarna hos
kvinnan) resp. konscellerna diri (genom stralbehandling) eller ock sa att
man utan att gora nagot ingrepp i konskortlarna hindrar de av dessa kort-
lar producerade konscellerna (sideskropparna och #ggen), vilka giva
upphov till de nya individerna, att na sin bestimmelse. Det ir den
senare metoden, som numera kallas for sterilisering (sterilisering i in-
skrinkt mening), under det att den forra (avligsnandet eller dodandet av
konskortlarna) bendmnes kastrering. — Sterilisering i inskrinkt mening
medfor endast den verkan, att individen icke kan fortplanta sig, men
har i1 ovrigt intet direkt inflytande pa det kroppsliga vilbefinnandet.
Konsdriften och potensen forbliva alltsd oforminskade. Sterilisering ut-
fores vanligen sa, att man avligsnar ett stycke av sidesledaren (angi-
ektomi, vasektomi) eller dggledaren (salpingektomi, tubarresektion), var-
igenom sideskropparna resp. dggen hindras att framkomma till sin be-
stdimmelseort. Hos mannen dr denna operation synnerligen lidtt och kan
ske utan att han behdver intagas pa sjukhus samt med endast lokal
bedovning. Hos kvinnan utgér den pa grund av iggledarnas lige inuti
bukhélan ett storre ingrepp, som kriver sjukhusvistelse; och hos henne
maste man rdkna med en viss operationsrisk, som dock med nutida
teknik, d4ven om mindre allvarliga skador inriknas, d&r mycket ringa.
Aven andra steriliseringsmetoder hava anviints, men torde for nirvaran-
de sakna praktisk betydelse. — Kastrering, 4 andra sidan, medfor dir-
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emot, forutom att fortplantningsforméagan upphor, jimvil att senila for-
indringar uppstd i organismen; bland annat forsvinner i regel savil
konsdriften som potensen, om icke omedelbart sa dock efter nagon tid.
Kastrering verkstidlles antingen operativt genom konskortlarnas bort-
tagande eller genom bestralning (rontgen eller radium). Den senare me-
toden ar emellertid till sina verkningar i flera avseenden oviss.
Foretagande av steriliseringsatgirder har payrkats av flera olika skil.
Vad som i forsta hand givit upphov till kravet pa sadana atgirder &r
den eugeniska (eller sjukdomsprofylaktiska) synpunkten. I och med arft-
lighetsforskningens framsteg har uppmirksamheten riktats pd den stora
roll, drftligheten spelar for uppkomsten av de talrika element av psy-
kiskt eller fysiskt mindervirdiga individer, som inga i befolkningen. Ge-
nom att i tillricklig utstrickning sterilisera birarna av dessa minder-
viardiga anlag skulle man uppné att de mindervirdigas procentuella an-
del av folkstocken i1 kommande generationer komme att minskas. ¥n sa-
dan minskning framstar sisom sirskilt onskvidrd i var tid med hinsyn
till att samhaillet 1 allt storre utstrickning funnit sig bora sjilv sorja
for de mindervirdigas vard, i foljd varav samhillets utgifter for sadant
indaméal kommit att 6kas i utomordentlig grad. — Av eugeniska skil har
sterilisering ifragasatts savil betrdffande personer, som lida av vissa
svarare arftliga kroppsliga sjukdomar som ock framfor allt betriffande
psykiskt (didri inbegripet moraliskt) undermaéliga individer. I frimsta
rummet har sterilisering ifragasatts betridffande sinnessjuka, sinnessloa
och fallandesjuka. Av verkstillda utredningar rorande sterilisering pa
eugeniska grunder har framgatt, att de resultat, som ur eugenisk syn-
punkt kunna vinnas, dro mindre omfattande in vad ofta antages. Orsa-
kerna hirtill dro att séka dels diri, att atskilliga sjukdomstillstdnd, som
gillt for att vara #rftligt betingade, antingen, enligt vad irftlighets-
forskningen givit vid handen, icke st pa &drftlig grund eller ock icke med
sikerhet kunna sigas vara #rftligt betingade (vissa former av sinnes-
sjukdom, sinnesslohet och fallandesot), dels diiri att dArftlighetsgangen vid
vissa fall av drftlig mindervirdighet #r mer eller mindre outredd (exem-
pelvis vid psykopati) eller ir rent recessiv, s att de mindervirdiga anla-
gen i regel overforas genom personer, som sjilva dro fria fran sjuk-
domen i fraga (s4 vid vissa former av sinnesslohet), eller ock foljer sa
invecklade lagar (till exempel vid dementia praecox) att det berittigade
i ett steriliseringsingrepp ur rent eugenisk synpunkt méangen gang kan
framstd sasom mycket tveksamt. Det har slutligen framhallits, att ste-
rilisering i vissa fall jimvil kan tdnkas leda till ett helt annat resultat
an det asyftade, ndmligen att samhillet gadr miste om ur samhillelig
synpunkt vidrdefulla individer; detta sista beroende dirpa att vissa av
de arvsfaktorer, som under ogynnsamma kombinationer kunna framkalla
psykisk minderviardighet, i andra kombinationer kunna giva upphov till
sirskilt hogtstdende individer (sd4 vid manisk-depressiv sinnessjukdom).

Fall, dir
sterilisering
kan ifrdga-

komma.

Eugeniska
indikationer.




Sociala
indikationer,

Medicinska
indikationer.

Humanitira
indikationer.
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Sterilisering har vidare payrkats pa sociala grunder. Diarvid har man
niarmast haft i sikte den omstindigheten att personer kunna vara i sadan
grad psykiskt eller fysiskt mindervirdiga, att de icke kunna eller i varje
fall icke #ro lampade att handhava vardnaden om sina barn. I sadana
fall kunna ofta icke blott den nu ndmnda sociala indikationen utan jam-
vil eugeniska skidl tala for sterilisering, exempelvis vid forhandenvaron
av irftlig sinnesslohet eller vid vissa former av irftlig sinnessjukdom
eller fallandesot. Det har vidare under diskussionen i steriliseringsfra-
gan i utlandet gjorts gillande, att en sterilisering ur sociala synpunkter
kunde vara indicerad i sadana fall, da tillkomsten av nya individer i en
familj skulle innebira ett sidant intrdng i familjens ekonomiska val-
fard att dess forsorjning allvarligen skulle dventyras. (I sadana fall
tala jimvil humanitiara skial — jfr nedan — for sterilisering.) Yrkanden
om sterilisering pa sist angivna grund ha emellertid icke med néagon
storre skirpa framforts hir i landet, endir det ansetts dels att nya indi-
viders tillkomst under ifragavarande forhallanden pd annat sitt borde
forhindras dels ock att det icke vore motiverat att for all framtid av-
skira en person, som levde i ekonomisk misir, fran mojlighet att erhalla
barn, med hinsyn till svarigheten att forutse hur hans framtida forsorj-
ningsmojligheter kunde komma att gestalta sig.

En tredje grund for sterilisering ér den medicinska. Sterilisering pa
medicinsk indikation foreligger, da en sterilisering (vanligen kastrering)
ar pakallad av hdnsyn till den opererades liv eller hilsa. Ett i prakti-
ken vanligt fall foreligger, da dggstockarna eller testiklarna blivit an-
gripna av nagon sjukdom och desamma med anledning hirav i terapeu-
tiskt syfte bortopereras. KEtt annat praktiskt fall av medicinsk indika-
tion dr forhanden, da en kvinna genom havandeskap skulle utsidttas for
risk att adraga sig psykisk sjukdom. Det kan dven tdnkas att savil me-
dicinsk som social indikation for sterilisering foreligger, exempelvis i
sadana fall. da tillkomsten av ett barn skulle medfora en sa allvarlig
rubbning av familjens ekonomi, att moderns hilsa hirigenom skulle
komma att nedbrytas. Sterilisering pad grund av medicinska skil har,
sasom av det foljande kommer att framgé, ansetts tilliten i samma ut-
strickning som andra jamforbara operativa ingrepp. Da lagstiftning
om sterilisering payrkats har orsaken hirtill siledes icke varit nagon
onskan att fa riatten att foretaga sterilisering pa medicinska skil i lag
fastslagen. En annan sak dr att man vid reglerandet av ratten att fore-
taga sterilisering pa annan dn medicinsk grund bor oéverviga huruvida
lagstiftningen i samband ddrmed skall reglera dven den sterilisering
som verkstdlles pa medicinsk indikation.

Sterilisering har vidare payrkats av humanitira skdl. Om sterilise-
ring pa grund av eugeniska eller sociala indikationer foretages med hén-
syn till samhiillets intresse, dr sterilisering av humanitira i likhet med
sterilisering av medicinska skil pakallad med hinsyn till den individs
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intresse, som steriliseras. De humanitira skiil, som tala for sterilisering
kunna vara av flera slag. Ett fall da sterilisering ur humanitir syn-
punkt synes motiverad foreligger exempelvis d& en person, som onskar
inga dktenskap, tynges av tanken att i egenskap av birare av odesdigra
arvsanlag fortplanta dessa till sina barn. Det ir mojligt att en objektiv
provning av sannolikheten for arvsanlagets nedirvning skulle giva vid
handen, att neddrvningsrisken icke vore si stor att en sterilisering av
eugeniska skdl ur samhiillets synpunkt framstar som onskvird. Med
hidnsyn till individens egen uppfattning om denna friaga — han avstar
kanske hellre fran dktenskap in att utsiitta sig for en objektivt sett obe-
tydlig eller oviss risk — kan en sterilisering av humanitira skil, d. v. s.
i individens eget intresse, framstid sdsom motiverad. Ett annat fall, dir
en sterilisering pa nu ifrdgavarande grund likaledes kan vara motiverad,
hinfor sig till det férhallandet, att i giftermalsbalken stadgas forbud
for personer, som #ro behiiftade med fallandesot, vilken hirrér av over-
vigande inre orsaker, att inga #ktenskap annat #n efter erhallen
dispens. Diirest fallandesoten icke ir forenad med psykisk defekt skulle,
direst sterilisering foretoges, férbudet for idiktenskap kunna bortfalla
eller i varje fall mojligheten att erhalla dispens underlittas. Det har ock
i enstaka fall forekommit att sidan dispens av Konungen meddelats, se-
dan sokanden genom likarintyg styrkt, att han undergéatt sterilisering.

Slutligen har sterilisering payrkats pa kriminalpolitiska grunder — Kriminalpoli-
for att forebygga sexuella forbrytelser. Sterilisering méaste i dessa fall tisks indika-
O $ = 5 1% o tioner.
foretagas genom kastrering. Atgdrdens omedelbara syfte ir namligen
hédr icke, sasom vid sterilisering pa eugenisk, social eller humanitir
grund, att forhindra fortplantning utan att utplana konsdriften hos den
kastrerade. Sterilisering kan i detta fall siigas vara motiverad icke blott
av samhillets intresse (kriminalpolitiska synpunkter) utan ock i viss
man av individens eget intresse (humanitira synpunkter). Om per-
soner, som lida av en abnormt stark eller missriktad konsdrift, ge-
nom kastrering berdvades sin konsdrift, skulle nimligen icke blott
samhillet befrias fran en hotande fara utan &ven i manga fall
livet goras littare for den kastrerade. Den senare synpunkten gor
sig sdrskilt gillande i de fall d4 personen i fraga pa grund av sina
sexuella anlag maste héllas internerad & anstalt, men da en foretagen
kastrering skulle kunna medféra att han utskreves fran anstalten. —

Mot kastrering talar emellertid, sisom av det foregaende framgar, dels
att kastrering kan medfora skadliga biverkningar for den kastrerades
hilsotillstdind dels ock att atgiirden icke ar fullt effektiv, da det sexuella
inslaget i tanke- och kiinsloliv icke forsvinner efter konskértlarnas bort-
tagande och da potensen ofta forst efter lingre tid fullstindigt slocknar.

Vissa av de syften, som man genom sterilisering velat uppnd, ndmligen yppudende

det eugeniska, det sociala och det kriminalpolitiska, kunna delvis vinnas av syftet med

p M 7 b N & A i steriliserin,
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Axtenskaps- sig av andra medel for erndende av dessa syften. De medel, som dérvid

forbud.

Internering.

kommit till anvindning, #ro dels dktenskapsforbud, dels ock internering.
— Vad forst angar #ktenskapsforbud, har i Sverige sedan gammalt
av eugeniska skil stadgats forbud fér ingdende av #ktenskap for den,
som ir behiaftad med fallandesot. TFor nirvarande galler efter till-
komsten av lagen den 12 november 1915 om #ktenskaps ingéende och upp-
l6sning, vilkens bestimmelser i denna del nu aterfinnas i giftermalsbal-
kens 2 kap., iktenskapsforbud for den, som dr sinnessjuk eller sinnessld,
samt for den, som dr behiftad med fallandesot, vilken hirrdr av over-
vigande inre orsaker; dock kan, ssom ovan anmirkts, Konungen med-
dela dispens vid fallandesot. Forarbetena till 1915 ars lag utvisa, att
dessa stadganden tillkommit av eugeniska skil. Uppenbarligen dro de
emellertid dven dgnade att medverka till ett realiserande av det syfte.
som man genom sterilisering pa social indikation vill uppna. Akten-
skapslagstiftningens stadganden hava emellertid icke fatt den betydelse
ur eugenisk och social synpunkt, som varit onskvérd. Flera orsaker
hava bidragit hirtill, frimst givetvis det forhallandet att intet hindrar
ifragavarande minderviirdiga personer att sidtta barn till varlden utom
dktenskap, vilket ocksé i mycket stor utstrickning forekommer i synner-
het bland de sinnesslda. Av andra orsaker till iktenskapsforbudets
bristande effektivitet ma nimnas, att de mindervirdiga anlagen ofta
overforas till de nya generationerna genom personer, vilka ehuru de éro
biarare av anlagen likvil sjidlva dro friska, att dktenskapsforbud icke
foreligger for personer, som tillfrisknat fran nu ifragavarande sjukdomar,
samt att foérbudet #r verkningslost betridffande sidana personer, hos
vilka sjukdomen yppar sig forst efter dktenskapets ingéaende.

Vad den andra metoden — internering — betriffar, dr det uppenbart
att ett radikalt anvindande av interneringsmetoden i lika hog grad som
vidtagande av steriliseringsatgiirder skulle vara fgnat att medfora ett
realiserande av det eugeniska, sociala och kriminalpolitiska syftet med
steriliseringen. Av flera skil ar det emellertid uteslutet att anvinda in-
ternering i den utstrickning, som ett realiserande av de namnda syftena
skulle kriva., I detta avseende ma forst erinras ddrom att det i manga
fall skulle strida mot det allminna rittsmedvetandet att tillgripa en for
individen s4 genomgripande atgird som internering, direst internerin-
gen endast #r motiverad av en énskan att pa grund av sociala eller euge-
niska skil hindra individen att fortplanta sig. Rittsmedvetandet torde
knappast godkinna internering i andra fall &n da individen antingen
saknar formaga att taga vard om sig sjilv eller dr farlig for den all-
minna sikerheten. Vidare torde det atminstone inom den nidrmaste
framtiden pa grund av ekonomiska skil vara omdojligt att anvianda sig
av internering i den utstriickning som skulle krivas for uppnaende av
de ifragavarande syftena. D& i ménga fall skilet for internering skulle
bortfalla, direst sterilisering verkstiilles, lirer den senare mindre ingri-
pande metoden i stillet bora komma till anviindning i darfor agnade fall.
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Av vad ovan anforts torde framga, att savial samhillets som indivi-
dens intresse i ménga fall kriver att sterilisering kommer till stand.
Fragan om en lagstiftning #r nodviandig for tillgodoseende av detta krav
ir uppenbarligen i hog grad beroende pa vilken stillning som den gil-
lande svenska rdtten intar till sterilisering. I detta avseende ma forst
framhallas, att uttalanden fran ildre tid angaende kastrering icke utan
vidare kunna anses tillimpliga & sterilisering i inskrinkt mening. Den
senare frdgan har veterligen aldrig varit foremal for nagot avgorande
i domstolspraxis. Sporsmalet har diremot, sirskilt efter tillkomsten av
1929 ars betdnkande, livligt diskuterats savil i jurist- som likarkretsar.
Resultatet av denna diskussion torde i korthet kunna sammanfattas pa
foljande sitt:

Enighet rader i stort sett diirom, att savil kastrering som sterilisering
i inskrdnkt mening #r att anse sasom tillfogande av sidan svar kropps-
skada, varom formiiles i 14 kap. 10 § strafflagen. Verkstilles sterilise-
ring & en person uppsatligen utan hans samtycke, blir handlingen att
betrakta sisom brottslig enligt berorda lagrum. Svarighet att avgéra
om sterilisering &r tillaten eller icke uppstar forst i vissa fall, da an-
tingen samtycke foreligger eller da nagot giltigt samtycke icke kan lim-
nas pa grund av bristande kapacitet hos den som skall steriliseras. —
Vad forst angar de fall da ett samtycke av rittskapabel person fore-
ligger, #r det allmiint erkiint, att atgirden kan vara tillaten, da den
ar pékallad av hénsyn till féorhandenvaron av nagot annat intresse,
som av ridttsordningen erkinnes vara av sddan betydelse att det upphi-
ver handlingens brottslighet (intressekollision). I vilken utstrickning
forefintligheten av siddana intressen kunna gora handlingen tillaten #r
emellertid synnerligen omtvistat. Att sterilisering med samtycke #r till-
laten, d4 medicinska skil foreligga for densammas foretagande, antages
allmédnt, med stod av de sedvanerittsligt erkiinda reglerna om eljest
straffbara gidrningars rittsenlighet vid s. k. nodfall. Skulle atgiirden
didremot vara indicerad pa annan grund (eugenisk, social, humanitir
eller kriminalpolitisk), iro meningarna delade, i det att fran atskilliga
hall, daribland av 1927 ars sakkunniga, forfiktats att handlingen under
sddana forhallanden trots samtycket aldrig kan vara rittsenlig, under
det att det fran annat hall gores gillande att handlingen vid férhanden-
varon av nigon av dessa indikationer jimte samtycke av den saken an-
gar kan vara tilliten. Om den i ett enskilt fall ocksé dr tillaten, beror
enligt sistnimnda uppfattning uppenbarligen pa styrkan av det intresse,
som pdakallar atgdrden. Att uppdraga grinsen mellan de fall dir detta
intresse har tillrdcklig styrka for att gora handlingen tillaten och dir
det icke har denna styrka, har emellertid uppenbarligen icke kunnat
ske under den teoretiska diskussionen och kan 6verhuvud ej pa ett ut-
tommande sdtt ske genom uppstillandet av en allmin formel. — Vad
direfter angar de fall da ett giltigt samtycke till dtgiirdens foretagande
icke kan ldmnas p& grund av bristande kapacitet hos den som skall ste-
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riliseras, ma forst erinras dirom, att dessa fall 4ro de som hava den
storsta betydelsen. Sésom av det foregdende framgar ar némligen ste-
rilisering i frimsta rummet pakallad betriffande rittsinkapabla perso-
ner. Rorande steriliseringens tillatlighet i dessa fall dr det uppenbart,
att de som anse att sterilisering pa andra indikationer &n medicinska
f. n. dr otillaten dven da felfritt samtycke foreligger, uppenbarligen med
sa4 mycket storre skil maste anse att sterilisering dr otilliten, d& i mot-
svarande fall sadant samtycke icke kan limnas. Vad didremot angéar
dem, som anse att sterilisering vid samtycke och tillrdcklig indikation
dr tillaten, anse de visserligen ofta att sterilisering vid enahanda in-
dikation kan vara tillaten dven da giltigt samtycke icke kan limnas. I
vilken utstrickning och under vilka ytterligare forutséttningar (even-
tuellt det egna samtyckets ersidttande med samtycke frian malsman) en
sterilisering i dessa fall dr tillaten, synes emellertid dven bland foretri-
darna av ifrdgavarande mindre stringa uppfattning vara foremal for
osiikerhet.

De olika fragor, som uppsta vid genomforandet av en steriliseringslag-
stiftning, lagens omfattning, forutséttningarna for sterlisering, provningen
av forutsittningarnas férhandenvaro, verkstillighet m. m. komma att
belysas i samband med redogdrelsen for 1929 ars betdnkande och de over
detsamma avgivna yttrandena samt genom motiveringen till det nu
framlagda forslaget. Hir ma endast erinras om den viktigaste princi-
piella fragan, som uppstir vid genomforandet av en steriliseringslag-
stiftning, nimligen den om lagen skall forskriva tvangssterilisering
eller endast reglera under vilka forutsidttningar sterilisering ma
vara tillaten — frivillig sterilisering. En lag &r byggd pa tviangs-
sterilisering, nir den foreskriver, att sterilisering, da wvissa for-
utsittningar #ro forhanden, skall foretagas dven mot dens vilja, som
skall steriliseras. Ar lagen byggd pa principen om frivillig steri-

lisering stadgar lagen endast att sterilisering far, direst wvissa for-
utsittningar foreligga, iga rum & den, som samtycker till att underga

sterilisering. En mellanstillning mellan tvangssterilisering och frivil-
lig sterilisering intages av lagen, da den medgiver att personer, som pa
grund av bristande kapacitet icke kunna ldmna ett giltigt samtycke, fa
steriliseras. — For tvangssterilisering talar i frimsta rummet den om-
stindigheten att ett fullstiindigt realiserande av de syften, som man med
sterilisering vill uppna, uppenbarligen icke kan vinnas annat &n genom
tvangssterilisering. Mot sadan sterilisering har aberopats dels den om-
stindigheten att den allméinna opinionen i vért land for nirvarande icke
torde vara benigen att acceptera densamma, dels ock det forhallandet
att det i det enskilda fallet méngen gang kan vara svart att objektivt
avgora huruvida och i vilken grad en sterilisering ur samhillets syn-
punkt dr indicerad — sirskilt géller detta, da fraga &r om att taga stall-
ning till den eugeniska indikationen.




Steriliseringsfragan i utlandet.

Foregangslandet, da det gillt genomforande av steriliseringsslagstift-
ning, har varit Amerikas forenta stater. Ar 1897 framlades infor staten
Michigans lagstiftande forsamling ett forslag till steriliseringslag. For-
slaget blev emellertid icke upphdjt till lag. Den forsta steriliserings-
lagen i virlden antogs forst ar 1907 i staten Indiana. Lagen avsag steri-
lisering av sddana a statens anstalter intagna vaneférbrytare, idioter,
sinnessloa och valdtiktsforbrytare, som vore fysiskt och psykiskt ofor-
bitterliga och olimpliga att fortplanta sig. Redan efter ett par ar upp-
horde man emellertid att tillimpa lagen, som dessférinnan kommit till
anvindning i ett hundratal fall. Ar 1921 foérklarades lagen inkonstitu-
tionell av statens hogsta domstol, enir den ansigs std i strid mot
regeln om likheten infor lagen. Ar 1927 inférdes emellertid en ny
steriliseringslag i Indiana, vilken 1931 kompletterades med en tillaggs-
lag. Det av Indiana givna exemplaret har f6ljts av ett flertal av de
ovriga staterna. En del av de i dessa stater antagna lagarna hava seder-
mera blivit upphiivda och ersatta med nya, andra ater hava i likhet med
Indianas ursprungliga steriliseringslag av domstol foérklarats inkonsti-
tutionella. Den 1 januari 1932 voro steriliseringslagar gillande i 27 sta-
ter. I ytterligare tre stater hade sidana lagar funnits men forklarats
inkonstitutionella (Nevada, New Jersey och New York). De 30 stater, i
vilka lagar om sterilisering gilla eller varit géllande, diro foéljande (ar-
talen inom parentes angiva tidpunkten fér lagens ikrafttridande; med *
utmérkas lagar, som upphort att gilla): Indiana (1907%, 1927, 1931),
Washington (1909*, 1921), California (1909*, 1913, 1917), Connecticut
(1909*%, 1918, 1919), Nevada (1912*), Towa (1911% 1913* 1915*1929), New
Jersey (1911*), New York (1912*), North Dakota (1913* 1927), Kansas
(1913*, 1917), Michigan (1913* 1923* 1925* 1929), Wisconsin (1913),
Nebraska (1915% 1929), Oregon (1917*, 1923, 1925), South Dakota (1917,
1921, 1925, 1927), New Hampshire (1917% 1921* 1929), North Carolina
(1919%, 1929), Alabama (1919*, 1923), Montana (1923), Delaware (1923,
1929), Virginia (1924), Idaho (1925, 1929), Utah (1925, 1929), Minnesota
(1925), Maine (1925, 1929, 1931), Mississippi (1928), West Virginia (1929),
Arizona (1929), Vermont (1931) och Oklahoma (1931).

Av de gillande lagarna medgiva de flesta tvangssterilisering. Undan-
tag utgora Minnesota, Maine och Vermont, i vilka stater sterilisering
endast far ske med samtycke av den saken angar eller av hans mals-
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man; i Montana far sterilisering endast i vissa fall ske utan samtycke.
I praktiken torde emellertid dven i ovriga stater endast frivillig steri-
lisering hava kommit till anviandning pa grund av den allménna opi-
nionens instdllning mot den tvangsvis verkstdllda steriliseringen.

Vad betriaffar de kategorier individer, & vilka lagarna dro tillimpliga,
iro bestimmelserna harom tamligen likartade i1 de olika staterna. 1T
det 6vervigande flertalet stater dro sidlunda lagarna tillampliga & sinnes-
sjuka, sinnessloa eller fallandesjuka. I en del stater dr lagen jimvil
tillamplig 4 vaneforbrytare, sexuellt perversa och moraliskt degenererade
personer, vilkas degeneration #r #rftlig. I Towas steriliseringslag utgor
syfilis steriliseringsgrund. De tidigare tillkomna lagarna voro endast
tillampliga & personer, som voro intagna & statsanstalter, under det att
tendensen i de nyare lagarna gar ut pa att lata lagstiftningen dven om-
fatta personer, som icke dAro berovade sin frihet.

Syftet med steriliseringen ir enligt samtliga gillande lagar i forsta
hand eugeniskt. I det overvigande antalet lagar medgives sterilisering
dven i terapeutiskt syfte for att forbittra vederborandes fysiska och
psykiska tillstand. I en av staterna (New Hampshire) medgives sterili-
sering forutom pa eugeniska och terapeutiska indikationer jamvil med
hinsyn till det allmédnnas ekonomiska intresse. — I fem staters sterili-
seringslagar finnas sidrskilda bestimmelser om straff for olovlig sterili-
ring.

Provningen av fragan om sterilisering far dga rum tillgar vanligen
sd, att sedan forslag att en viss person skall steriliseras vickts, t. ex.
av forestandare eller likare vid anstalt, detta forslag understilles en
statlig kommission, vanligen sammansatt av likare. Kommissionens
beslut blir gillande, vare sig forslaget bifalles eller avslas, saframt icke
den, som enligt kommissionens beslut skall steriliseras, viadjar till dom-
stol. Domstolen provar drendet pa basis av de fakta av eugenisk eller
biologisk natur, som framliggas 4 omse sidor, och meddelar darefter be-
slut i saken.

Vad betriffar operationsmetoden foreskriva lagarna i 12 stater, att
steriliseringen skall verkstdllas medelst angiektomi eller salpingektomi.
Tre lagar medgiva att steriliseringen utfores, forutom medelst angiek-
tomi och salpingektomi, dven genom ovariotomi (borttagande av Agg-
stockarna) eller rontgenbestralning. I de ovriga 12 staterna foreskrives
ingen siirskild metod for operationens utférande. Uttryeckligt forbud
mot steriliseringens verkstillande genom kastrering har givits i fem stater.

Antalet steriliseringar, som utforts enligt nu eller tidigare géllande
steriliseringslagar, utgjorde den 1 januari 1932 omkring 12100, dirav a
min 5600 och & kvinnor 6500. Icke mindre #n 7500 av steriliseringarna
hade foretagits i Kalifornien.?

1 Fér niarmare kinnedom om steriliseringsirdgans nuvarande liage i Forenta staterna
hinvisas till J. H. LanpmMaN, Human sterilization, New York 1932.
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En av de canadensiska provinserna, Alberta, har ar 1928 erhallit en
steriliseringslag. Lagen, som endast ar tillamplig p& personer, som at-
njuta vard a4 anstalter for sinnessjuka, foreskriver, att om en sadan per-
son skulle kunna utan fara utskrivas frén anstalten, direst risken for
att han skulle 6verfora sin mindervirdighet & sina avkomlingar kunde
forebyggas, en for dndamalet inrittad myndighet kan ldmna tillstand
till sterilisering av den sjuke. Samtycke till steriliseringen maste liin:-
nas av den sjuke sjilv, om han ir kapabel, men eljest av hans make eller
fader eller férmyndare eller, direst han varken har make, fader eller
formyndare, av vederborande minister.

I Europa #dr det foretridesvis i Skandinavien, som fragan om genom-
forandet av steriliseringslagstiftning statt pa dagordningen. Det #r
emellertid endast i Danmark som en steriliseringslag blivit antagen; de
i de Ovriga skandinaviska staterna utarbetade lagforslagen ha icke for-
anlett nagon slutlig lagstiftningsatgiird.

I Danmark antogs den 1 juni 1929 en Lov om Adgang till Sterilisation
(Bil. 1). Enligt lagen, som icke tilliter tvangssterilisering utan bygger
pé frivillighetsprineipen, kan tillstand till sterilisering ldmnas betrif-
fande tva kategorier av individer, nidmligen dels betriffande sadana,
vilka genom sin konsdrifts abnorma styrka eller riktning utsiittas for
fara att bega forbrytelser (kriminalpolitiska synpunkter), dels ock be-
traffande psykiskt abnorma personer, som atnjuta anstaltsvard, nir det
maste anses vara av synnerligen stor vikt for samhillet och gagneligt
for dem sjilva, att de siittas ur stand att fortplanta sig (socialt-humani-
tara synpunkter; meningen #r att den steriliserade efter operationen skall
kunna utskrivas fran anstalten). Avgorandet om sterilisering skall fa #ga
rum triffas av justitieministern, sedan Retslegeraadet och Sundhedssty-
relsens horts. Ansokan om sterilisering kan betréffande den férra katego-
rien endast goras av vederborande sjilv och allenast om han uppnatt
myndig alder. Sokanden skall av likare erhalla upplysning om ingrep-
pets foljder. Ar sokanden omyndigférklarad, skall ansokningen Dbitri-
das av formyndaren. Direst sokanden ar gift och sammanlever med sin
make, fordras i regel makens samtycke. Betriffande den senare kate-
gorien — de psykiskt abnorma — skall ansokningen, vilken dven i detta
fall endast far avse person, som uppnatt myndig alder, goras av direk-
tionen for den anstalt, dir den abnorme vérdas. Ansokningen skall, for-
savitt icke den abnorme pi grund av sin sinnesbeskaffenhet ir urstand-
satt att forstd betydelsen av ingreppet, vara bitridd av honom sjilv.
Yttrande over ansokningen skall avgivas av en for detta dndamal ut-
sedd god man; #r den abnorme omyndigforklarad, kan det uppdragas
at formyndaren att avgiva yttrandet. Innan gode mannen eller formyn-
daren avgiver sitt yttrande, skall han av anstaltens likare eller veder-
borlig tjinstelikare erhalla upplysning om ingreppets foljder. Om den
abnorme #r gift utan att samlivet upphort genom hemskillnad eller
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eljest, fordras i regel makens samtycke. — Innan justitieministern lam-
nar tillstand till sterilisering av en person, tillhorande nagon av de bada
i lagen omnimnda kategorierna, skall han férvissa sig om att den, som
skall steriliseras, resp. formyndaren fullt forstar innebdrden och de an-
tagliga foljderna av det ingrepp, som skall foretagas. Direst tillstand
limnas, skall justitieministern samtidigt bestimma, vilken sterilise-
ringsmetod, som skall komma till anvindning. Aven kastrering kan
foreskrivas. Betriffande den forra kategorien iro ju andra metoder
verkningslosa. Vad angar valet av den likare, som skall utfora ingrep-
pet, tillkommer valritten betriffande den forra kategorien den per-
son som skall steriliseras; dock iir valritten begrinsad till likare, som
besitta erforderlig kirurgisk utbildning. Betridffande den senare kate-
gorien utses likaren av vederborande anstaltsdirektion. Lagen inne-
haller vidare stadganden bland annat om skyldighet for likare att un-
derritta ministern om foretagen operation, om géldandet av kostnaderna
for operationens foretagande samt om straff for olovlig steriliserings-
atgiard i vissa fall.

Sedan lagen tritt i kraft har intill den 1 maj 1933 kastrering verk-
stiallts & 41 personer (alla min), under det att angiektomi foretagits a
11 min och salpingektomi & 51 kvinnor.

I Finland framlades i maj 1929 ett Forslag till lag om tillatlighet av
sterilisering i vissa fall, vilket utarbetats av en kommitté, som tillsatts
av socialministeriet (Bil. 2). Férslaget, som tillstyrkts av medicinalsty-
relsen, #ir for nidrvarande (juli 1933) foremal for behandling inom inri-
kesministeriet. Det finlindska forslaget tillater i likhet med den dan-
ska lagen icke tvangssterilisering utan bygger pa frivillighetsprincipen.
Enligt forslaget kan tillstdnd till sterilisering ldmnas betriffande tre
kategorier av individer, ndmligen dels betriffande sinnessvaga, sinnes-
sjuka eller fallandesjuka, nir samhillets fordel finnes kriva att en sa-
dan person hindras att erhalla avkomma (sociala och eugeniska syn-
punkter), dels betriffande sidan fallandesjuk eller dovstum, som kan er-
halla tillstand att ingd #ktenskap endast under forbehall att han sterili-
seras (humanitira synpunkter), samt dels betriffande den. som pa
grund av abnormt stark eller missriktad konsdrift visar anlag for be-
gaende av brott, varigenom han kan utsidtta sig sjilv, annan eller sam-
hillet f6r fara (kriminalpolitiska synpunkter). Huruvida sterilisering
skall fa #ga rum avgores av medicinalstyrelsen. Ansékan om sterilise-
ring betriffande den forsta kategorien av personer (sinnessvaga, sinnes-
sjuka och fallandesjuka) gores, diirest den sjuke véardas a anstalt, av an-
staltens forestandare men i annat fall av hilsovadrdsnimnden. Sam-
tycke av den sjuke till dtgirdens foretagande erfordras, direst han for-
mar uppfatta atgirdens betydelse och foljder; saknar den sjuke for-
maga att uppfatta Atgirdens betydelse, skall formyndare utses. Ar den
sjuke omyndig, erfordras samtycke av formyndaren. Makes yttrande
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skall 1 regel inhdmtas. I fraga om den andra kategorien (fallandesjuk
eller dovstum, som #“dmnar ingd #dktenskap) skall ansokningen givetvis
goras av den, som oOnskar bliva steriliserad. Betriaffande den tredje
kategorien (personer med abnormt stark eller missriktad konsdrift) far
ansOokan om sterilisering endast goras av den, som saken angar, och forst
sedan han uppnatt myndig alder. Makes yttrande skall i regel inhdm-
tas, — Lamnar medicinalstyrelsen tillstdnd till sterilisering, ankommer
det pa styrelsen att bestdmma. vilken steriliseringsmetod, som skall an-
vandas. Styrelsen kan foreskriva vilken metod som helst, 4ven kastre-
ring, vilken metod ju maste anvindas betriaffande den tredje kategorien;
dock skall vid metodens bestimmande beaktas, att den som saken an-
gar ej asamkas storre lidande eller svarare pafoljder an for syftemaélets
erndende dr oundgidngligt. Operationen far endast utforas av likare &
sjukhus. Lagen innehéaller vidare, bland annat, bestimmelser om kost-
naderna for operationens verkstillande, om anmilningsplikt for likare
rorande foretagen operation, om tystnadsplikt for den, som deltagit i
handliggning av steriliseringsdrende, samt straffbestimmelser dels for
likare, som med vederborandes samtycke men utan tillstind av mediei-
nalstyrelsen verkstidller sterilisering i annat fall #&n da medicinska in-
dikationer foreligga, dels ock for likare, som eftersitter anmilnings-
plikten.

I Norge framlade den norska strafflagskommittén i januari 1932 ett
forslag till Lov om adgang till sterilisering m. v. (Bil. 3). Detta forslag
ar for narvarande (juli 1933) foreméal for behandling inom socialdeparte-
mentet. Aven det norska forslaget bygger i likhet med den danska
lagen och det finlindska forslaget pa frivillighetsprincipen och medgi-
ver saledes icke tvangssterilisering. Forslaget reglerar icke sadan ste-
rilisering, som foretages pa medicinsk indikation, men avser i 6vrigt
att vara uttommande. Forslaget medgiver, att sterilisering far verk-
stiallas 4 tva olika grupper av personer. Den férra gruppen omfattar
personer, som sjilv framstilla begiaran om att steriliseras och som hava
en »aktverdig grunn» for sin begiran. Enligt motiven foreligger en séa-
dan grund exempelvis om sokanden av ekonomiska skil icke anser
sig ha rad att satta barn till virlden. Den senare gruppen omfat-
tar sinnessjuka och personer med bristande sjidlsutveckling. En person
tillhérande denna grupp far steriliseras, nir det finnes anledning antaga,
‘antingen att han icke kommer att bliva i stdnd att genom eget arbete
sorja for sig och sina barn (sociala synpunkter) eller att ett sjukligt
sjalstillstand eller en betydande kroppslig brist kommer att 6verforas pa
avkomlingarna (eugeniska synpunkter) eller ock att han pa grund av
abnorm konsdrift kommer att begd sedlighetsforbrytelser (kriminal-
politiska synpunkter), Provning huruvida sterilisering far dga rum
verkstilles av ett sakkunnigt rad, som bestidr av medicinaldirektoren
sasom ordforande och fyra andra medlemmar, en kvinna, en domare, en
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psykiatriker och en lidkare, vilken besitter sdrskild kunskap i drftlig-
hetsforskning. Betriffande den forra kategorien skall anstkningen, sa-
som ovan angivits, goras av den, som onskar bliva steriliserad. Om so0-
kanden #ar under 21 Aar eller sinnessjuk eller sinnesslo erfordras jam-
vil samtycke av formyndaren. I fraga om den senare kategorien (sin-
nessjuka och personer med bristande sjilsutveckling) far ansokan om
sterilisering goras av formyndaren eller vederborande polismistare eller
ock, om den saken angar dAr intagen & allmén anstalt, av anstaltens fore-
standare, Direst ansokningen icke gjorts av formyndaren, fordras sam-
tycke av denne. Emellertid fordras betriffande denna kategori i vissa
fall att samtycke limnas jimvil av den, som skall steriliseras. Sam-
tycke av den sinnessjuke erfordras nidmligen, sdframt det foreligger
hopp om att han skall tilifriskna eller vésentligen forbéttras, samt av
den som lider av bristande sjilsutveckling, om han har uppnatt eller
kan antagas komma att uppna den grad av sjilsutveckling, som normalt
foreligger vid nio Aars alder. — I bada grupperna av fall skall, savitt
mojligt, make beredas tillfiillle att yttra sig i drendet. Lédmnar det sak-
kunniga radet tillstand till sterilisering, bestimmer radet vilken steri-
liseringsmetod, som skall anvindas. Aven kastrering kan séaledes fore-
skrivas. Radet avgor tillika var och av vem operationen skall utforas.
Betriffande platsen, didr operationen skall verkstiillas, stadgas emeller-
tid, att den i regel skall foretagas & statligt eller kommunalt sjukhus
eller & privat sjukhus, som i detta avseende godkints av radet. Ior-
slaget innehaller slutligen bland annat bestimmelser om utseende av for-
myndare fér den, som pa grund av lagforslagets bestdmmelser om for-
myndares samtycke #r i behov hirav, Avensom om utseende av god man,
da formyndaren icke kan anses skickad att taga stdllning till sterilise-
ringsingreppet. Gode mannen har da att i stillet for formyndaren full-
gora vad enligt forslaget regelmissigt skulle ankomma péa denne.

I den schweiziska kantonen Vaud antogs ar 1928 en lag rorande steri-
lisering. Lagen &r tillimplig & personer, som lida av sinnessjukdom
eller sinnesslohet eller som missbruka rusgivande medel (morfin, kokain,
alkohol), diirest de pa grund av sitt tillstand #ro i behov av vard eller
iro till fara for sig sjilva eller andra. For att sterilisering skall fa
foretagas fordras att vederborande ir obotlig och att hans avkomlingar
med all sannolikhet komma att bliva mindervirdiga. Tillstand till ste-
rilisering limnas av medicinalstyrelsen, som fattar beslut i &rendet
sedan styrelsen verkstdllt undersokning i saken samt inhémtat yttran-
de fran tva sakkunniga. Samtycke av den, som skall steriliseras, synes
icke vara erforderligt.

I Tyskland har intresset for steriliseringsfragan sedan linge varit liv-
ligt. Redan 1914 framlades for riksdagen ett forslag till lag om sterili-
sering och avbrytande av havandeskap, vilket forslag emellertid icke
blev antaget. Efter kriget vunno de eugeniska synpunkterna sarskilt
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beaktande i Tyskland pa grund av de stora forlusterna av minniskoma-
terial, och fran ldkarhall framlades forslag till en steriliseringslag upp-
byggd pa eugeniska synpunkter. Fragan har helt nyligen erhallit en
preliminéir 16sning genom inférande i det kapitel i strafflagen, som be-
handlar brott emot kroppslig okridnkbarhet, av en bestimmelse om sam-
tyckets betydelse vid misshandel. Redan i det utkast till ny tysk straff-
lag, som framlades ar 1913, fanns en bestimmelse av innehall att till-
fogande av kroppsskada med den skadades samtycke icke vore brotts-
ligt, for savitt icke handlingen trots samtycket vore stridande mot goda
seder. Denna bestimmelse, som med nagra omformuleringar forekommer
i tva av de tre foljande strafflagsforslagen, bland annat i det sist fram-
lagda — regeringspropositionen av 1927 — upphdjdes den 26 maj 1933 till
lag genom ett dekret av riksregeringen. Stadgandet har foljande ly-
delse: »Wer eine Korperverletzung mit Einwilligung des Verletzten vor-
nimmt, handelt nur dann rechtswidrig, wenn die Tat trotz der Ein-
willigung gegen die guten Sitten verstosst.» Vid den tidigare utskotts-
behandlingen av denna bestimmelse hade framhallits att densamma
hade sirskild betydelse for losningen av steriliseringfragan. Genom
densammas antagande har fastslagits, att en sterilisering, som verkstil-
les med dens samtycke, som saken angar, ar tillatlig, savida icke sterili-
seringen strider mot goda seder. En definitiv reglering av steriliserings-
fragan genom sirskild lag stir emellertid fortfarande pa dagordningen.
I o6vriga europeiska linder har, savitt inhimtade upplysningar giva
vid handen, nagon steriliseringslagstiftning innu icke kommit till stind,
ehuru fragan i flera linder varit foremal for livliga diskussioner.!

1 T 1929 irs betinkande sid. 55—67 lamnas en i vissa hinseenden utforligare redogorelse
angdende steriliseringsfrigans utveckling i utlandet.
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Steriliseringsfragan i Sverige.

Steriliseringsfriagan bragtes forsta gingen under statsmakternas prov-
ning genom en motion (nr 38), som ar 1922 vicktes i riksdagens forsta
kaimomare av professor Alfred Petrén. 1 motionen hemstilldes
att riksdagen ville besluta en skrivelse med begiran, att Kungl. Maj:t
métte lata verkstdlla utredning, under vilka forhallanden sterilisering
av sinnessloa, sinnessjuka och fallandesjuka, eventuellt sedlighetsforbry-
tare, kunde dga rum samt for riksdagen framligga det lagforslag, var-
till denna utredning kunde giva anledning.

Andra lagutskottet, till vilket motionen remitterades, yttrade i
sitt utlatande nr 24 bland annat foljande:

Utskottet ansige, att det for staten maste framsti sisom en angeligenhet av syn-
nerlig vikt att om majligt forsoka hindra de psykiskt defektas fortplantning. Denna
friga hade ocksi blivit beaktad inom virt lands iktenskapslagstiftning genom for-
budet for vissa psykiskt defekta att ingd dktenskap. Emellertid bleve detta férbud
illusoriskt, s linge de, mot vilka forbudet vore riktat, hade mojlighet att utan &ak-
tenskap siitta barn till viarlden. Utskottet vore av den uppfatiningen, att ett sam-
hillsintresse hir forelige av sidan betydelse, att det med allt fog kunde ifrigasittas
riatt for samhiillet att medelst av motioniren féreslagen atgérd inskrida till férebyg-
gande av det missforhallandet, att personer, for vilka fktenskapsférbud vore stad-
gat av rashygieniska skil, dock fortplantade sig. Angdende forutsittningarna och
de nirmare formerna for ett dylikt ingripande syntes erforderlig reglering bora éga
rum genom lagstifining. Detta borde dock ske forst efter en fullt betryggande och
allsidig utredning, varfor utskottet anslote sig till motionens hemstillan om en fram-
stiallning till Kungl. Maj:t i dylikt syfte. Utskottet ansiage sig emellertid bora fram-
hélla vissa av de synpunkter, som enligt utskottets mening borde vid utredningen
komma under niirmare bedémande. Vad da forst anginge de olika metoderna for
sterilisering, syntes kastrering icke foér nigotdera konets del bora komma i friga
med hiinsyn till de ej sillan svira fysiska och psykiska rubbningar, som denna ope-
ration férorsakade. Ej heller borde rontgenbehandling ifragakomma. Diremot ta-
lade enligt utskottets formenande bade humanitira och praktiska skil for att av
hittills kinda steriliseringsmetoder endast angiektomi, resp. salpingektomi, borde
tillaitas. Dessa operationer vore nimligen i och for sig av synnerligen enkel beskaf-
fenhet och férorsakade icke nigra féljdsymptom. Vad direfter anginge de grupper,
som enligt motionen kunde ifrigasittas bora inbegripas under blivande lagstiftning
4 omradet, si vore enligt utskottets mening behovet av steriliseringsatgiirder storst
betriffande sinnessloa, av vilka, direst sterilisering dgde rum, ett avsevart antal icke
sdsom nu skulle behova hallas internerade 4 anstalt. Vad de sinnessjuka anginge, si
torde det ifrigavarande sporsmaélet icke hava samma betydelse, da det stora fler-
talet sinnessjuka i allt fall pA grund av sjukdomens yttringar vore i behov av vird
4 sinnessjukhus, och anstaltsplatser ocksd numera funnes for det stora flertalet vard-
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behévande sinnessjuka. I Gvrigt borde allenast sidana sinnessjuka, vilkas sjukdom
vore av varaktig art eller av periodiskt dterkommande natur, kunna goéras till fore-
mal for sterilisering. Hirfor talade icke blott rashygieniska utan dven yttre sociala
skil sadsom oforméga att fylla foridldraplikten o. s. v. Vad direfter de fallandesjuka
betriiffade, si syntes det frin sivil humanitir som rashygienisk synpunkt finnas ett
visst fog for att utstriicka medgivandet till sterilisering att gilla alla sidana i frukt-
barhetsildern varande psykiskt normala personer, som lede av fallandesot, vilken
hirrorde av Overvigande inre orsaker. Det erinrades, att i motionen friga varit
vickt om ritt till sterilisering av vissa brottslingkategorier, men funne emellertid
utskottet viigande skil tala for att ett steriliseringsforfarande i rashygieniskt intresse
for niarvarande begriansades att giilla allenast sidana individer, for vilka dktenskaps-
forbud vore stadgat. Vidare forklarade sig utskottet ansluta sig till stindpunkten,
att i utredningen icke borde innefattas frigan om obligatorisk sterilisering, utan att
densamma endast skulle gilla faststiillande av regler, nir sterilisering av sociala skal
vore tilldten. Uti en blivande lagstiftning borde till férhindrande av missbruk in-
rymmas noggranna foreskrifter rorande bestimmanderitten till och siittet for ope-
ralionens utférande m. m. Vad sirskilt bestimmanderitten betriffade uttalades,
att det i vissa fall, sisom i friga om sinnessioa, mahiénda icke behévde mota négra
betéinkligheter att lita den enskilde likaren besluta om sterilisering eller eventuellt
att lita Atgirden vara beroende av tva likares samstimmiga uppfattning. I friga
om fallandesjuka och sinnessjuka vore det diremot mahinda limpligast att Gver-
lamna avgoérandet at medicinalstyrelsen.

Utskottet hemstillde slutligen, att riksdagen métte hos Kungl. Maj:t
anhalla, att Kungl. Maj:t ville lata verkstilla utredning under vilka
forutsidttningar och i vilken ordning sterilisering av sinnesslda, sinnes-
sjuka och fallandesjuka matte kunna foretagas, samt for riksdagen fram-
ligga det forslag, vartill utredningen kunde foranleda. Riksdagen bi-
£611 utskottets hemstillan, och den 2 juni 1922 avlits skrivelse i drendet
till Konungen.

Med anledning av riksdagens skrivelse infordrade socialdepartementet
utredning fran medicinalstyrelsen under vilka forutsidttningar och i vil-
ken ordning sterilisering av sinnessjuka, sinnessloa och fallandesjuka
méatte kunna foretagas. Medicinalstyrelsen avgav den 28 okto-
ber 1924 begird utredning, diri styrelsen bland annat hemstéllde, att
Kungl. Maj:t ville uppdraga at sirskilt tillkallade representanter for
juridik, psykiatri och kirurgi att verkstilla utredning av fragan om
sterilisering pa humanitira skil av vissa sinnessloa, sinnessjuka och fal-
landesjuka samt att avgiva forslag till lagbestimmelser hirom.

Vid medicinalstyrelsens utredning fanns fogat ett av styrelsen for sta-
tens institut for rasbiologi den 2 oktober 1923 avgivet yttrande.

Den 30 oktober 1927 foredrogs i statsradet riksdagens ovannimnda skri-
velse med dirover avgivna yttranden. Dirvid anfoérde statsradet och
chefen for socialdepartementet bland annat féljande:

Omvardnaden av de svaga och hjilpldsa i samhillet hade alltmera utvecklats och
fordjupats. Frin denna omvirdnad vore steget icke langt till atgérder i syfte att
forebygga fodelsen av individer, vilka, enligt vad med sikerhet kunde férutses,
maste bliva till en borda for sig sjalva och andra. Innan man kunde bestimma sig
for vissa statsitgirder, krivdes en grundlig och allsidig utredning. Betriffande
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grunderna fér den blivande utredningen torde man delvis kunna félja andra lagut-
skottets uttalanden. Statsridet ansige silunda lika med utskottet, att den krets av
personer, for vilka en ifradgasatt lagstiftning skulle gélla, i forsta hand kunde tinkas
begrinsad till det omrade, som innefattades av den gillande lagstiftningen om dkten-
skapsféorbud. Detta borde dock icke utesluta att vid utredningen undersoktes huru-
vida med den ovan angivna utgdngspunkten en dnnu snidvare avgrinsning kunde
befinnas limpligare. Vad betriiffade frigan, huruvida lagstiftningen borde bereda
mojlighet att framtvinga sterilisering eller om den blott skulle legalisera frivilligt
undergdende av sidan Atgird, intoge statsradet i huvudsak samma stindpunkt som
utskottet (vilket uttalat sig for det senare alternativet). Dérvid borde dock beaktas
att kravet pa frivillighet i vanlig mening endast kunde uppritthéllas betriffande dem,
som vore vid sina sinnens bruk. Sirskilt betriffande huvudparten av de sinnes-
slda kunde ju nigot verkligt medgivande frin vederbérande sjilv icke komma till
stind, men detta borde icke fa utgéra avgérande hinder for sterilisering. I vad man
i dylika fall begiran eller godkinnande av formyndare eller den, som eljest hade
vardnaden om vederboérande, borde vara forutsittning, vore en fraga, som borde
behandlas vid utredningen. I friga, om det sitt pa vilket sterilisering skulle ske,
borde vid utredningen samtliga metoder, som kunde komma i friga, bliva féremal for
overvigande.

Pa departementschefens hemstillan bemyndigade Kungl. Maj:t honom
att tillkalla hogst fem sakkunniga att inom departementet bitrida med
verkstillande av utredning och utarbetande av forslag angaende med-
givande till sterilisering i vissa fall av sinnnessloa, sinnessjuka och fal-
landesjuka.

Savil 1922 ars lagutskott som socialministern utgingo alltsd ifran att
den ifragasatta lagstiftningens huvudsyfte var eugeniskt — att forebyg-
ga fodelsen av mindervirdiga individer.

Den 30 december 1927 tillkallades sdsom sakkunniga hiradshovdingen
G. Lindstedt, vilken tillika forordnades att vara de sakkunnigas ord-
férande och sekreterare, samt professorerna K. Essen-Moller, E.
Sjovall och V. Wigert. De sakkunniga avgiavo den 30 april 1929

betinkande med forslag till steriliseringslag.

Betinkandet utgar ifran att syftet med den foreslagna lagstiftningen
angiende sterilisering skulle vara att forebygga fodelsen dels av indi-
vider, vilka genom arvsanlag vore utsatta for avsevird risk att forete
allvarliga sjukliga rubbningar (sterilisering i eugeniskt syfte), dels ock
— under vissa forutsdttningar — av individer, vilka skulle komma att
uppvixa under olimpliga betingelser (sterilisering p& sociala skil). I
enlighet hiirmed medgiver betinkandet, som utgar ifran att sterilisering
pa nu angivna grunder icke enligt gillande ratt dr tillatlig, att sterili-
sering under vissa forutsittningar ma foretagas nir eugeniska eller so-
ciala indikationer foreligga. Sterilisering pid grund av medicinsk indi-
kation regleras icke i lagforslaget. Det framhalles emellertid i betin-
kandet att en sterilisering, som foretages pa rent medicinsk indikation, i
regel méste anses tillaten enligt gidllande svensk ritt. Rorande sterili-
sering i kriminalpolitiskt syfte givas icke heller nagra regler i betin-
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kandet. De sakkunniga ansigo nimligen att det icke kunde ifragasittas
att stadga sterilisering, som i dessa fall maste verkstdllas genom kastre-
ring, sasom straff for vissa slag av forbrytare. Vad betraffar kastrering
i forebyggande syfte av sedlighetsforbrytare och sexuellt abnorma,
funno de sakkunniga, att den rent medicinska indikationen for kastrering
i" dessa fall okades tamligen jimsides med samhillsrisken, varfor
det vore befogat att hiir, utan sirskild lagstiftning, ligga ritten till
sterilisering i likarens hand. Rorande sterilisering pi enbart humanitira
skidl givas icke heller nagra bestimmelser i betinkandet. — De fall, dir
sterilisering séledes enligt betdnkandet far foretagas (vissa eugeniska och
sociala indikationer), dro uppdelade i tvenne olika grupper. Den forsta
gruppen omfattar siddana fall, dir sterilisering ir medgiven pa euge-
niska grunder, under det att dem andra gruppen omfattar sadana fall,
diar det foreligger savil sociala som eugeniska skil for sterilisering. I
den forra gruppen av fall far sterilisering foretagas a4 den, betrdffande
vilken det foreligger grundad anledning antaga att han pa grund av
arvsanlag skall komma att till sina barn overfora sinnessjukdom, sinnes-
slohet eller fallandesot, som gor barnen oformogna att taga vard om sig
sjialva. Sterilisering i eugeniskt syfte kan saledes endast ifragakomma da
fara foreligger for overforande av sadana sjukdomar, som enligt gdllande
dktenskapslagstiftnings bestdmmelser utgora dktenskapshinder. Det ar
emellertid icke nodvidndigt att den som skall steriliseras sjalv lider av
nagon av dessa sjukdomar — han kan sjilv vara frisk — men det maste,
med hansyn till drftlighetsforskningens standpunkt. foreligga en avsevird
statistisk sannolikhet for att sadan sjukdom kommer att pa grund av fore-
fintliga arvsanlag hos den som skall steriliseras framtrida i barnkretsen.
I den senare gruppen av fall dr sterilisering tillaten & den, som pa grund
av nagon av de nu nimnda sjukdomarna Ar varaktigt ur stand att hand-
hava vardnaden om sina barn, direst skil dro att antaga, att sjukdomen
ar drftlig. For att sterilisering skall f4 figa rum fordras saledes i forsta
hand, att den som skall steriliseras #r varaktigt ur stind att handhava
vardnaden om sina barn, och denna oformaga maste hava sin grund i
att den som skall steriliseras sjialv lider av nagon av de ovan angivna
sjukdomarna. Utom denna indikation for sterilisering fordras déar-
jimte att det foreligger viss eugenisk indikation for steriliseringen, i det
att det skall finnas skil att antaga att den sjukdom (sinnessjukdom, sin-
nesslohet eller fallandesot), som berovar foridldrarna formagan att hand-
hava vardnaden av sina barn, dr av drftlig natur. Det fordras saledes
i denna senare grupp av fall icke lika hog grad av sannolikhet som be-
traffande den forra gruppen for att sjukdomen iHr #Hrftlig.

Aven om nagot av de nu angivna fallen foreligger, kan enligt betin-
kandet sterilisering icke framtvingas mot dens vilja, betriffande wvil-
ken sterilisering ifragasittes (tvangssterilisering). For att atgirden
skall f& vidtagas fordras nimligen i princip att den, som skall steri-
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liseras, limnar sitt samtycke hértill (frivillig sterilisering). Fran prin-
cipen om frivillig sterilisering gores satillvida ett undantag, att det icke
ir nodviandigt att den samtyckande néatt den psykiska utveckling samt i
ovrigt #r av den sinnesbeskaffenhet att han kan limna ett rattsligen
giltigt samtycke till steriliseringens foretagande. For att samtycket skall
tillerkiinnas verkan fordras nimligen i betinkandet endast, att den som
samtycker till att steriliseras skall dga formaga att inse atgiardens inmne-
bord, men frivillighetsprincipen ar i det avseendet uppratthallen att den,
vars sinnesbeskaffenhet dr sidan att han icke ens kan inse atgérdens inne-
bord, icke kan steriliseras, eniir han icke kan ldmna nagot sadant samtycke
till steriliseringen som i betdnkandet forutsittes. Inneboérden av denna
standpunkt betriiffande personer, som icke kunna lamna ett enligt allmén-
na regler rittsligen giltigt samtycke —de inkapabla —, blir allts&4 den, att
sadana inkapabla, som kunna bibringas insikt om atgirdens innebord,
kunna, direst de samtycka, steriliseras, under det att ovriga inkapabla
aldrig kunna i enlighet med forslagets bestdémmelser underkastas sterili-
sering. Sterilisering #r saledes utesluten betriffande en stor grupp indi-
vider. De sakkunniga angiva sasom stod for att de ansett sig kunna
uppriatthalla kravet pa frivillighet dven betriffande sadana inkapabla,
som icke kunna inse atgirdens innebord, att sterilisering i regel icke
torde komma att ifragasiittas for personer med sa grov sjilslig defekt,
att de #ro helt oformogna att forstd ingreppets natur och foljder, enér i
dessa fall si gott som alltid behov av stadigvarande anstaltsvard fore-
lage. Betriffande ovriga inkapabla, vilka ju enligt betinkandet maste
samtycka till steriliseringen, utgingo de sakkunniga ifran, att ett frivil-
ligt limnat medgivande till sterilisering nistan alltid skulle vara moj-
ligt att erhalla just i de fall, da steriliseringens berittigande lage i 6ppen
dag. — De sakkunniga, som sdlunda uppstillt kravet att den som skall ste-
riliseras skall hava natt den mognad att han dger forméaga att fatta
ingreppets betydelse, hava ansett, att den utveckling, som hirfor krives,
nirmast torde vara jimforlig med den, som fordras fér bedomandet av
fragan om #ktenskaps ingdende och valet av make. I anledning hérav
har i betinkandet foreskrivits, att sterilisering icke ma #ga rum & man
under 21 ar och kvinna under 18 ar. D& det emellertid, enligt de sak-
kunniga, forekommer fall, d& det maste anses onskvért att sterilisering
foretages vid en tidigare alder, har aldersgrinsen icke gjorts absolut. Be-
tinkandet medger salunda att den prévande myndigheten lamnar till-
stand till sterilisering fore den nyss angivna &ldern, da sirskilda skal
dartill #ro. Uppenbarligen fordras for att samtycket skall godkinnas
icke blott att den, som limnat detsamma, i psykiskt avseende dr av den
beskaffenhet att han dger formdga att fatta ingreppets betydelse, han
skall iven ha erhallit sidan upplysning om atgirden att han faktiskt
inser dess innebord, di han limnar sitt samtycke. Dessa bada fordring-
ar uppstiillas i betiinkandet genom stadgandet: ej mé nagon steriliseras,
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som ej med insikt om Atgirdens innebord samtyckt dirtill. I betinkan-
det foreskrives vidare, att ingen méa steriliseras mot sitt nekande eller
motstand. Dirav framgar att om den som en gang samtyckt till att ste-
riliseras, sedermera vigrar att lata operera sig eller rent av siitter sig
till motviirn mot operationen, sterilisering icke far fioretagas. Sasom
konsekvens av frivillighetsprincipen har i betiinkandet vidare foreskri-
vits, att sterilisering icke ma #ga rum & sinnessjuk, dir skilig férhopp-
ning om hans tillfrisknande finnes. Direst denna bestimmelse icke fun-
nes skulle risk forefinnas, att ett samtycke, som givits under sjukdomen
och efterfoljts av sterilisering, skulle ogillas av den tillfrisknade. —
Dé betinkandet saledes i vissa fall tillerkiinner verkan at ett samtycke,
som limnats av den som saknar personliga forutsittningar for att av-
giva ett enligt allméinna regler rittsligen giltigt samtycke, hava de sak-
kunniga for att bereda trygghet for att sterilisering endast kommer till
anvindning, diar ett rattsligen giltigt samtycke bor kunna presumeras,
bland annat foreskrivit, att underarig, som star under annans vardnad,
ej ma steriliseras utan dennes samtycke dvensom att den, som pa grund
av rubbning i sjilsverksamheten eller stadigvarande missbruk av rus-
givande medel &r ur stind att varda sig sjilv, ej ma steriliseras utan
formyndarens samtycke. — For att sterilisering av gift person skall fa
dga rum fordras ej andra makens samtycke. Men foreskrift har lim-
nats att denne skall, dir si ske kan, beredas tillfiille att yttra sig i
arendet.

Prévning av frdgan huruvida sidana omstindigheter iro for handen
att enligt vad ovan anférts sterilisering far féretagas skall enligt betiin-
kandet verkstillas av medicinalstyrelsen. Av motiven framgir att prov-
ningen inom styrelsen férutsatts skola handliiggas och avgoras av sty-
relsens rittspsykiatriska nimnd. De sakkunniga hava bland annat an-
sett att fragan, huruvida den sjukdom, varav individen lider, ir av den
art att den kan grunda ritt till sterilisering och huruvida den sannolika
arftlighetsfrekvensen ir sadan, att sterilisering skall kunna ifragakom-
ma, fordrar sidan sakkunskap att provningen icke kan anfortros &t en
likare eller 4t tvenne likare i samradd utan maste ankomma pa special-
utbildade sakkunniga.

Ansokan om sterilisering far goras forutom av den, som avses med
ansokningen, for underarig av den som har vardnaden om honom, for
den som dr & allmiin anstalt intagen av anstaltens foérestandare samt for
omyndigférklarad, som pa grund av rubbning av sjilsverksamheten eller
stadigvarande missbruk av rusgivande medel dr ur stand att varda sig
sjdlv, av férmyndaren. — I betiinkandet givas vidare foreskrifter om
den utredning, som skall férebringas infér medicinalstyrelsen. Det vik-
tigaste materialet for irendets avgorande utgores av det likarintyg, som
enligt betédnkandet skall atfolja ansckningen. Lakarintyget, som kan
utfédrdas av vilken legitimerad likare som helst och som skall vara av-
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fattat 4 formuldr som faststdllts av medicinalstyrelsen, skall dels inne-
halla uppgifter rorande den likarundersokning, som verkstillts 4 den
som saken angar, dels ock innefatta bevis ddrom att den, vilken ansok-
ningen avser samt en var annan, vilkens samtycke utgor villkor for
steriliseringen, av likaren upplysts om &tgirdens innebord och foljder
samt med insikt om dem samtyckt till atgéirden. Pa grundval av den
utredning, som enligt betinkandet skall atfélja ansokningen och som
kan kompletteras dels genom att styrelsen foreligger sokanden att in-
komma med ytterligare upplysningar dels ock genom att styrelsen i kraft
av sin instruktion begir upplysning av personer som sti under styrel-
sens inseende eller av offentliga och kommunala myndigheter, fattar sty-
relsen beslut om tillstand till sterilisering skall meddelas eller icke. Sa-
dant beslut far icke overklagas.

Betriffande det sidtt pa vilket steriliseringsoperationen skall verkstal-
las, innehaller betiinkandet allenast den foreskriften att sterilisering en-
dast ma ske genom ingrepp av sadant slag, att i allminhet skada till
hilsan ej ir dirmed forenad. Av motiven till detta stadgande framgar
att de sakkunniga med den angivna formuleringen avsett att undantaga
kastrering fran de metoder, som fia anvindas, samt att de sakkunniga
tankt sig att atgirden i allminhet skulle ske genom angiektomi resp.
salpingektomi.

Steriliseringsoperationen far givetvis endast utforas av likare. Betrif-
fande omfattningen av den krets av likare, som ha ritt att foretaga ste-
rilisering, samt platsen, diar sidan operation far verkstéllas, foreskrives i
betinkandet att operationen skall utforas & lasarett eller sjukstuga av
dir anstilld likare. Kravet pa sakkunnigt utférande anses dirigenom
bliva pa ett betryggande sitt tillgodosett.

For vinmande av kontroll och éverblick over lagens praktiska tillimp-
ning har i betinkandet foreskrivits, att meddelat tillstand endast skall
gilla for viss i tillstandsbeslutet angiven tid samt att rapport om utford
operation skall insindas till medicinalstyrelsen av den opererande li-
karen.

I syfte att i storsta mojliga grad omgiva steriliseringsforfarandet med
erforderlig sekretess har slutligen i betinkandet inryckts en bestimmelse
om forbud vid straffansvar for likare eller annan, som nirvarit vid eller
deltagit i handliggning av #drende rorande sterilisering eller i sadant
irende avgivit intyg eller yttrande, att i otringt mél yppa nagot av vad
han diarvid erfarit.

Rorande betinkandets innehall i 6vrigt héanvisas till Bil. 4.

1929 ars betinkande remitterades den 3 juli 1929 till fangvérdsstyrel-
sen, socialstyrelsen, medicinalstyrelsen, medicinska fakulteterna i Upp-
sala och Lund, Karolinska institutets lirarkollegium, styrelsen for sta-
tens institut for rasbiologi, Overstathallarimbetet och lansstyrelserna,
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vilka anmodades — medicinalstyrelsen efter hiorande av hospitalsdirek-
tionerna i riket samt psykiatriska féreningen, centralstyrelsen for Sve-
riges likarforbund och svenska likaresillskapet — att avgiva yttrande
over betinkandet. Svenska fattigvards- och barnavardsforbundet samt
svenska kriminalistforeningen bereddes jimvil tillfille att yttra sig over
betinkandet. Yttranden avgéivos direfter av samtliga nu nimnda myn-
digheter och sammanslutningar med undantag av svenska kriminalist-
foreningen, som emellertid pa mote den 28 februari 1930 fiérehaft betiin-
kandet till diskussion.

Av de avhérda myndigheterna och sammanslutningarna hava fang-
vardsstyrelsen, fem av de ddvarande 17 hospitalsdirektionerna (direktio-
nerna for Nykopings, Vixjo, Visterviks, Lunds och Ostersunds hospital)
samt nio ldnsstyrelser (linsstyrelserna i Kronobergs, Kalmar, Blekinge,
Kristianstads, Malméhus’, Virmlands, Gévleborgs, Visterbottens och
Norrbottens lén) tillstyrkt lagforslaget utan att diremot framstilla nagra
anmérkningar. Lagforslaget har vidare tillstyrkts med obetydliga an-
mérkningar av tre hospitalsdirektioner (Vadstena, Kristinehamn och
Pitea) dvensom av tva lansstyrelser (Sodermanland och Halland). Un-
gefiar hélften av de avhorda myndigheterna och sammanslutningarna
hava i princip tillstyrkt betinkandet, men hava samtidigt framstidllt an-
miérkningar mot viisentliga punkter i detsamma. Sadana anmérkningar
hava framstiillts av sex hospitalsdirektioner (Stockholm, Uppsala, String-
nis, Hilsingborg, Viinersborg och Siter), svenska psykiatriska forening-
en, centralstyrelsen for Sveriges likarforbund, medicinska fakulteterna
i Uppsala och Lund, statens institut for rasbiologi, dverstathallarimbetet,
10 linsstyrelser (Stockholm, Uppsala, Ostergitland, Goéteborgs och Bohus,
Skaraborg, Orebro, Vistmanland, Kopparberg, Visternorrland och Jimt-
land) samt Svenska fattigvards- och barnavardsférbundet. De fram-
stillda anmérkningarna hava riktat sig dels mot de i betinkandet upp-
stillda indikationerna for sterilisering dels ock — i frimsta rummet —
mot det sdtt varpa frivillighetsprincipen tillimpats betridffande de in-
kapabla.

Atta myndigheter och sammanslutningar, socialstyrelsen, medicinal-
styrelsen, direktionerna for Visby och Hirnésands hospital, svenska 1i-
kares#dllskapet, Karolinska institutet samt linsstyrelserna i Gotlands och
Alvsborgs lin hava pa olika skil avstyrkt att lagstiftning skulle komma
till stdnd pa grundval av betinkandets principer. Svenska likaresillskapet
och Karolinska institutet gavo uttryck fér den uppfattningen, att en lag-
stiftning, som byggde pa de i betinkandet uppstéidllda principerna, icke
vore till nagot gagn. Likaresidllskapet utgick dirvid ifran att
sterilisering under de foérutsittningar, som i betinkandet angavos, redan
enligt gillande ritt méaste anses sasom tillatlig. D& emellertid i varje
fall en steriliseringsverksamhet under den i forslaget genomforda frivil-
lighetsprincipens forutsittning med all sannolikhet skulle komma att fa
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synnerligen blygsamma kvantitativa proportioner och i rashygieniskt sé-
viil som socialt avseende komma att spela en ganska underordnad roll,
kunde det allvarligt ifrégaséittas, om en lag verkligen vore nodvindig.
Dirtill komme att en legalisering av sterilisering under de forutsitt-
ningar och pa de indikationer, som i lagforslaget bestimdes, motsétt-
ningsvis skulle medfora en kriminalisering av alla andra fall. Detta
vore hogeligen olyckligt, enir det i sjilva verket endast vore ett god-
tyckligt utbrutet kapitel av den minskliga irftlighetspatologien, som i
lagforslaget berordes. En lag uppbyggd pa det foreliggande forslagets
principer skulle pa4 nu angivna grunder snarare verka till skada #n till
gagn. Karolinska ins titutet utgick i sitt yttrande ifran, att
det enligt gillande rétt méaste vara tillatet for likare att verkstélla ste-
rilisering, da det foreldge medicinska eller medicinskt sociala indikatio-
ner — dirvid det senare begreppet tydligen fattats ganska vidstrackt.
Under sadana omstindigheter ansig institutet, att en detaljerad lagstift-
ning, saidan som den foreslagna, vore olamplig — sa mycket mer som det
kunde ifragasiittas huruvida icke den foreslagna lagen skulle komma att
inskrinka likarens hittills medgivna ritt att foretaga sterilisering till
att omfatta endast siddana fall, som vore i lagen omnimnda. Institutet
fann siledes den foreslagna steriliseringslagen varken behovlig eller ens
onskvird, Mahinda kunde emellertid, enligt institutets mening, en
lagbestimmelse, som stadfiiste principen om ldkares ritt till sterilise-
ring pa grund av de forut angivna indikationerna, vara till gagn.— Ro-
rande de skil, som de sex ovriga myndigheterna aberopat till stod for
sitt avstyrkande av lagforslaget, hinvisas dels till framstillningen av
socialstyrelsens och medicinalstyrelsens yttranden, dels ock till redogo-
relsen over myndigheternas stallningstagande till de sirskilda fragor,
som mota vid inforandet av en steriliseringslagstiftning.

Linsstyrelsen i Jonkopings lidn har intagit den standpunk-
ten, att en lagstiftning om sterilisering 6verhuvud icke for niirvarande
borde genomforas. Liinsstyrelsen ansag nimligen, att forutsiattningen
f6r att en dylik lagstiftning skulle medfora dirmed avsedd nytta vore att
densamma byggde icke pa frivillig sterilisering utan pa tvangssterilise-
ring. D& den allmiénna opinionen dnnu icke vore mogen for genomfd-
rande av en sadan lagstiftning ansag linsstyrelsen att med hela fragan
limpligen borde ansta.

Slutligen har direktionen for Goteborgs hospital forklarat,
att sterilisering jamlikt det framlagda betinkandet knappast kunde ifré-
gakomma betriffande patienter, som vardades & statens hospital, med
hinsyn till den i beténkandet uppstillda forutsittningen, att endast den
kunde steriliseras, som med insikt om atgirdens innebord samtyckt dar-
till. Vid detta forhallande fann direktionen, att den saknade anledning
att uttala sig i drendet.

Av de yttranden, i vilka lagforslagets antagande avstyrkts, synas social-
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styrelsens och medicinalstyrelsens vara av sdrskilt intresse. Hir nedan
kommer.déarfor att limnas en sammanhiingande redogorelse for det hu-
vudsakliga innehallet i dessa yttranden.

Socialstyrelsen har i sitt yttrande bestimt foérordat, att en steriliserings-
lag komme till stind i syfte att forebygga att sidana barn sattes till virlden, vilka
syntes forutbestimda att bliva allenast en borda foér samhillet och for vilka livet
ofta skulle komma att gestalta sig som ett gliddjelést elinde. Styrelsen ansag emel-
lertid att en lagstiftning icke borde baseras pa de i betinkandet uppstillda prin-
ciperna. En principiell omarbetning av detsamma borde ske. Den stirsta svag-
heten i forslaget vore, att det starkt kunde ifragasittas, om icke ett frivilligt for-
farande redan nu finge anses riittsligt erkiint och om ej den foreslagna lagen med
alla sina forbehill faktiskt skulle komma att inskrinka den fria prévningsritt hér-
utinnan, som likaren redan finge anses figa. — Styrelsen uttalade den meningen att
en blivande steriliseringslag borde vara byggd dels pa den principen att likare skulle
ha fri ritt att prova huruvida han ville verkstilla sterilisering av en (fullt rittskapa-
bel) person, som sjilv énskade att bliva steriliserad, dels ock pa den principen att
tvingssterilisering skulle fi av likare verkstillas efter tillstind av myndighet, da
sarskilda indikationer for foretagande av sidan atgird forelige. Betriiffande den
forra principen anférde styrelsen: Det syntes enligt styrelsens mening icke foreligga
skél att kringgirda likarens fria provningsritt, diar forfarandet grundade sig pa fri-
villighet. Till stod hiirfér kunde anféras, att fall av olamplig frivillig sterilisering
fran ldkares sida veterligen aldrig patalats. Och nagra betinkligheter ur socialetisk
synpunkt torde ej behova hysas. Det torde vara féga sannolikt, att den enskilde pa
grunder, som mdste underkéiinnas ur sidan synpunkt, skulle pakalla en s allvarlig
och fér hans framtida liv s ingripande atgird som ett definitivt berévande av fort-
plantningsformigan dock innebure. Om framstillning hiirom dock mot férmodan
1 undantagsfall skulle goras, formodade styrelsen, att likaren med tillborlig ansvars-
kinsla skulle avbéja att limna sin medverkan. Betriffande den senare principen
—— tvangssterilisering di vissa indikationer forelige — anférde styrelsen: Det pro-
blem, som det gillde att 15sa, avsige att fastsla en samhillets ritt att forebygga en
fortplantning, vilken sambhiillet icke kunde godtaga sisom tillitlig. Den forsiktighet,
som hiir dock pakallades, syntes bora komma till uttryck pa sidant sitt, att lagstift-
ningen icke kategoriskt pabjode utan allenast medgive tvingsatgirder pi vissa in-
dikationer. — Vad angir de indikationer som skulle foreligga for att tvingssterili-
sering skulle fa verkstillas riknade styrelsen med savil eugeniska som sociala
indikationer. Hirom anférde styrelsen: Lagen syntes bora medgiva sterilisering med
tving i de fall, dir grundad anledning funnes att antaga dels att individen eljest
kunde komma att fortplanta sig och dels att avkomman i sadant fall ej skulle bliva
samhilleligt livsduglig (eugeniska synpunkter). Men det funnes ocksi fall, dir in-
dividens vandel si uppenbart gjorde honom oduglig och oviirdig att fylla faderska-
pets eller moderskapets plikter, att sambhiillet icke kunde i passivitet tolerera, att han
prokreerade sig (sociala synpunkter). L&t vara att man hirvid méingen ging kunde
skonja #dven konstitutionella bristfiilligheter, lige dock bedémandet i dylika fall i
viss min utanfor likarens omrade och borde ske ur évervigande sociala synpunk-
ter. — Betriffande det sitt varpa indikationerna, sirskilt de eugeniska, borde i la-
gen angivas framholl styrelsen — under erinran om den snabba utveckling pa arft-
lighetsforskningens omrade, som géve anledning till antagande att nya vetenskapliga
landvinningar vore att férvinta —, att det under sidana férhallanden syntes foga
limpligt att forlina lagstiftningen en sidan avfattning, att denna, fér att svara mot
tidens krav, finge utgora ett tid efter annan éindrat registratur pa sidana landvinnin-
gar. Tvirtom syntes det angeliget, att lagen endast erbjode en allmént hillen, natur-
ligt tinjbar ram for en faktisk utveckling, som stodde sig pa vetenskapens framsteg.
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— Fragorna om vem som skulle vara berittigad att géra ansokan om tvangssterili-
sering samt huru prévning av sddan ansokan skulle ske upptogos i socialstyrelsens
yttrande till ingiende behandling. Styrelsen opererade i sitt forslag dels med en lokal
nimnd, som hade till uppgift att mottaga inkommande ansokningar och verkstilla
utredning av de omstindigheter som kunde vara av betydelse for frigans bedomande,
dels ock med en central, fér hela riket gemensam ndmnd som skulle ha till uppgift
att pA grundval av den utredning, som inférskaffats av den lokala nimnden, fatta
beslut i drendet. — Initiativ till féretagande av sterilisering skulle hos den lokala
niamnden fi vickas av vissa kommunala myndigheter, exempelvis barnavardsnimnd
och fattigvardsstyrelse divensom av enskild likare, som i sin praktik komme i beréring
med fall, dir sterilisering syntes bora forekomma, anhoriga till den som skulle ste-
riliseras och formyndaren. Rérande den lokala nimndens sammansittning och ar-
betsuppgift anforde styrelsen: De frin olika héll framkommande preliminiira initia-
tiven borde uppenbarligen goras till féremal fér undersokning pa enhetligt sitt. For
sidant dndamal erfordrades specialorgan. Mahinda kunde den anordningen triffas,
att man i fall av behov anfértrodde de uppgifter, som hiar nidrmast avsiges, it den
initiativtagande eller annan likare jimte tvenne lekmin sisom likaledes ansvariga
bisittare. Dessa finge givetvis forordnas i nidrmare angiven ordning, exempelvis av
linsstyrelsen eller méjligen av kommunens barnavirdsnidmnd. Styrelsen forestillde
sig, att de merendels kunde férordnas fér uppdraget fran fall till fall. I de storsta
stiderna kunde diremot kanske tinkas bisittare med fasta forordnanden for viss tid,
vilka bisittares medverkan likaren dgde pakalla. Styrelsen foresloge att den silunda
ifrigasatta lokala nimndens uppgifter borde begrinsas till att bliva av utredande
natur. Hirmed skulle till fullo kunna tillgodoses det viktiga onskemalet, att alla
de i varje siarskilt fall inverkande omstéindigheterna behorigen beaktades. Nimnden
skulle hava att vid sina framstillningar folja upprittat detaljerat formulir. Om
den centrala nimndens befogenhet och sammansittning yttrade styrelsen: Att pa den
lokala nimndens framstillning filla det slutliga utslaget borde enligt styrelsens me-
ning anfortros it en foér indamdlet upprittad central institution av specialdomstols
karaktir, jimforlig exempelvis med interneringsnimnden. Denna syntes bora besti
av en domare ur den hogre jurisdiktionen, forslagsvis en ledamot eller f. d. ledamot
av hogsta domstolen, sisom ordférande och tvi ledaméter, av vilka den ene borde
vara likare med insikter och erfarenhet inom arftlighetsforskningen, och den andre
vara fortrogen med socialt vilfirdsarbete. — Styrelsen foreslog slutligen att rapport
over verkstilld sterilisering skulle, utan angivande av den steriliserades namn, in-
sindas till medicinalstyrelsen samt anférde hirom: Styrelsen ville ocksa uttala sin
anslutning till en av medicinalstyrelsen framford tanke pa obligatorisk rapportering
over samtliga fall, dir sterilisering verkstillts, silunda éven i de fall, dir frivilligt
forfarande tillimpats. Hirigenom skulle tvivelsutan skapas ett ur méanga synpunk-
ter virdefullt uppgiftsmaterial. Emellertid vore det av synnerlig vikt att den string-
aste diskretion upprittholles, alldeles speciellt i fall av frivillig sterilisering. Med
hinsyn hirtill borde vederbérandes namn icke utsittas i akten. Detta kunde i stil-
let angivas i ett forseglat konvolut, som medgave en identifiering av den i rappor-
ten avsedde. Konvolutet finge endast 6ppnas i héndelse rittsliga skil det pakallade
och medgave.

Medicinalstyrelsen har i sitt utlitande forst limnat en redogérelse for
de yttranden, som avgivits av de myndigheter och sammanslutningar, vilka styrel-
sen jamlikt departementschefens remissbeslut hort. Sedan styrelsen direfter fram-
hallit, att det i dessa yttranden anmirkts mot lagforslaget dels att de eugeniska in-
dikationerna givits ett dominerande inflytande pi bekostnad av de sociala dels ock
att frivillighetsprincipen utstriickts att giilla dven for dem, som saknade firméga
att inse steriliseringsitgiirdens innebord, har styrelsen férklarat, att den for sin del
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anslote sig till dessa anmirkningar. Styrelsen anférde dirvid betriiffande den forra
anmirkningen: Med hinsyn till de resultat, rasbiologien hittills vunnit, funne sty-
relsen motiven for att si att siiga giva sjilva upptakten till forslaget genom fram-
hillande av arftlighetsprincipen icke tillrickliga. Ett studium av den vid sakkun-
nigbetinkandet fogade framstillningen av arftlighetsgdngen vid de sjukdomar och
abnorma tillstind, om vilka hir vore fraga, syntes giva ett stod for denna styrelsens
mening. Styrelsen funne s mycket mindre anledning att lita de rashygieniska syn-
punkterna vara férhirskande som de missforhdllanden, vilka nidrmast foranlett de
sakkunnigas utredning, vore ur humanitir och social synpunkt sa péafallande och
ofta si motbjudande, att de syntes styrelsen utgora i och for sig fullgoda skil for
steriliseringsitgird. Det torde vill vara sannolikt, att den inskrinkning, som lige
i bestimmelserna i lagforslagets 1 § andra stycket om sjukdomens irftlighet siasom
en forutsittning for sterilisation, di nagon av sjukdomen vore varaktigt ur stind att
handhava virden om sina barn, icke i praxis komme att fi nigon storre betydelse.
Men det kunde dock icke fornekas, att detta stadgandes férhandenvaro kunde i vissa
fall komma att resa hinder for ifragavarande atgird, dven om synnerligen starka
sociala skil for dess tillgripande forelige. — Med avseende pa den anmirkning som
i yttrandena framstillts mot frivillighetsprincipens tillimpning yttrade styrelsen:
Betriiffande den erinran, som riktats diremot att insikt om steriliseringsatgirdens
innebord gjorts till villkor for foérfarandets tillimpning, skiinkte styrelsen helt och
fullt sin anslutning till den uppfattningen, att ett uppritthallande av denna fordran
skulle leda till sidana konsekvenser, att lagens tillimpning & den grupp, inom vil-
ken det storsta gagnet vore att forvénta, nidmligen de sinnessloa, skulle i visentlig
grad inskrinkas, forsavitt nimligen lagens foreskrift i detta avseende icke bleve en
déd bokstav.

Medicinalstyrelsen har icke inskrinkt sig till dessa anmiirkningar utan har an-
sett att steriliseringsfrigan borde l6sas efter helt andra linjer &n som i betin-
kandet foreslagits. Styrelsen har emellertid innan den redogjort for sin uppfattning
hirutinnan limnat en 6versikt dver de olika fall, dir enligt styrelsens mening indi-
kationer fér verkstiillande av sterilisering forelage, och vilka silunda kunde tinkas
berérda av en blivande lagstiftning. Styrelsen anférde hiirom:

Betriffande behovet av lagstiftning ville styrelsen forst framhdlla, att ett legali-
serande av sterilisering pi medicinska indikationer icke vore erforderligt. Savitt
for styrelsen vore kint hade namligen icke frin ndgot hill rittsenligheten av
ingrepp pad sddana indikationer ifrigasatts. Denna sida av dmnet torde darfor
kunna limnas utan diskussion. Emellertid #terstode att avgora, om en steriliserings-
dtgird, foretagen pa andra indikationer — sjukdomsprofylaktiska i vidare mening
(rashygieniska) eller sociala — kunde anses vara tilliten enligt nu géllande lag. —
Frinsett de sinnessjuka och sinnessloa, vilka, under hinvisning till de sakkunnigas
utredning och till vad redan foérut anférts, limnades 4 sido i férevarande samman-
hang, torde foretridesvis nedanstiende grupper ifrigakomma.' Till en bérjan ville
styrelsen framhalla att en grupp syntes vara a priori utesluten, niimligen de, som s&
att siga endast med hiinsyn till egen bekviamlighet ville undandraga sig barnalstring.
Hir kunde man 6verhuvudtaget ej tala om sociala indikationer. Betriaffande sida-
na fall dter, ovedersiigligen hithérande, dir forsorjningsplikten syntes en barnrik
familj allt fo6r tung, vore stillningstagandet till frigan om det berittigade i en ste-
riliseringsatgird diremot svarare. Styrelsens uppfattning vore emellertid, att hin-
syn till den inverkan, som kommande havandeskap, forlossning och omvardnad av
det spida barnet enligt likarens férmenande kunde f3 pa moderns hilsotillstind,

! Anm. Av styrelsens hirovan intagna yttrande om de eugeniska och sociala indika-
tionernas betydelse i férhillande till varandra torde framgi, att styrelsen ansag att for
sterilisering av sinnessjuka och sinnesslda talade sivil eugeniska som sociala skal,
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borde vara det for honom avgorande. — En grupp individer som komme i betrak-
tande, vore de moraliskt mindervirdiga kvinnor, som levde i sexuell promiskuitet
och satte i virlden en avkomma, vilken samhillet i stor utstrickning finge omhén-
dertaga och vilken under sin utveckling ofta visade sig vara pa grund av psykiska
defekter av ett eller annat slag fran samhillets synpunkt féga énskvird. Hit kunde
ock rilknas manliga asociala element, arbetsovilliga och l6sdrivare, vilka vagabonde-
rade och tillfredsstillde sina sexuella begdr hos losaktiga kvinnor. Ifrdgavarande
personer kunde ofta icke rubriceras vare sig som sinnessloa eller sinnessjuka. Sjil-
va tillhérde de ej sillan slikter med omisskinneliga degenerationstecken i intellek-
tuellt och moraliskt avseende och de barn, de limnade efter sig, bure sdsom ovan
anforts ofta en stark priigel hirav. Sirskilt erfarenheterna hos storre stiders bar-
navéards- och fattigvirdsmyndigheter utgjorde hérutinnan ett viigande vittneshord.
Ur rashygienisk synpunkt vore en steriliseringsatgird betriffande dylika individer
ofta i minst lika grad onskviird som vidkommande sinnessjuka och sinnessloa. —
En sirskild, mindre grupp utgjordes av sedlighetstorbrytare. Betinkligheter emot
sterilisering av dessa i rashygieniskt intresse hade uttalats bland annat av andra
lagutskottet, di detta dr 1922 behandlade forevarande dmne. De sakkunniga hade
framhallit, att det samhaillshot, dessa individer utgjorde och den djupa tragik, som
ofta vilade over deras levnadsdden, utgjorde starka motiv for att den hjilp, som en
steriliseringsoperation — hiir en kastration — innebure, bjodes dem, dven om syfte-
malet icke stidse helt erniddes och for individen i vissa avseenden menliga biverk-
ningar understundom férekomme. De sakkunniga hade ansett, att i dessa fall rent
medicinska indikationer for kastration kunde foreligga, och de hade funnit befo-
gat att hir utan sirskild lagstiftning ligga avgorandet i det enskilda failet i den un-
dersbkande och den opererande likarens hand, en uppfattning som medicinalsty-
relsen delade. — Betriffande epilepsien motte for nirvarande stora svarigheter att
berikna drftligheten och silunda bedéma arvshotet. Tillgéingliga uppgifter hiarom
varierade hogst visentligt. Flera undersdkningsserier vore for sma for att med-
giva nigra generaliserande slutledningar. Huru nedérvningen med hinsyn till dess
frekvens #n i verkligheten gestaltade sig, visade emellertid erfarenheten, att det i
familjer med epileptiskt inslag ofta upptridde fall av allvarlig degenerativ natur
dven utan symptom, som kunde betecknas som epileptiska i tringre mening. All-
deles fransett fragan om skilen fér eller emot det beriittigade i att lata epilepsien
utgora dktenskapshinder, funne styrelsen att savil de antydda rasbiologiska erfaren-
heterna som ocksa ofta patagliga sociala indikationer kunde anses pakalla sterilise-
ringsforfarande i vissa fall av ifragavarande sjukdom. — Slutligen ville styrelsen
erinra om de visserligen fataliga och relativt sillsynta grupper av kroppssjuka, t. ex.
de, som lede av blodarsjuka och vissa sjukdomar i nervsystemet, dér en arftlig be-
lastning vore sa klarlagd, att rashygieniska synpunkter kunde gora en steriliserings-
atgird i sjukdomsprofylaktiskt syfte onskviird och vil indicerad. Styrelsen torde
hiirmed hava angivit de viktigaste av de grupper, betriffande vilka av rashygieniska
eller sociala skiil anhallan om steriliseringsatgird syntes kunna framstillas. Det torde
ock av det ovanstiende tillriickligt tydligt framga, att medicinska indikationer ofta
vore intimt forenade med sociala och att detsamma kunde sidgas vara forhallandet
med de rashygieniska. Hir om nigonsin vore det av vikt att se individen i den
miljé, i vilken han levde och verkade, och Overviiga de krav, som livet stillde
pé honom. — I annat sammanhang anforde styrelsen om de fall dir medicinska och
sociala indikationer vore férbundna med varandra: I avseende & medicinska indika-
tioner riknade styrelsen icke endast med fall, dir en sjukdom forelage, vilken efter
vunnen erfarenhet komme att forvirras genom ett havandeskap. Till denna grupp
hiinférde styrelsen jimvil de fall, dir grundade skil funnes att antaga, att kvinnans
hilsa kunde komma att lida men av en foérnyad barnsbord eller dir omvardnaden
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av barnen till f6ljd av barnsbérden kunde komma att allvarligen #ventyras. Det
vore sjilvfallet, att provningen av steriliseringsitgirds behdvlighet i dylika fall i
ej oviisentlig grad komme att rona inflytande av de sociala forhallandena. Det torde
ock vara uppenbart, att steriliseringsforfarandet i nu senast avsedda fall praktiskt
taget endast komme att gilla kvinnor. Hirmed hade styrelsen foljaktligen fiven god-
tagit sociala indikationer sisom giltiga skiil for ett steriliseringsforfarande, dock med
den begriinsning, som av det nyss sagda torde framga.

Sasom det foregiende giver vid handen har styrelsen ansett att skil for sterili-
sering pd eugeniska eller sociala grunder férelige betriffande sinnessjuka, sin-
nessloa och epileptici, moraliskt mindervirdiga kvinnor, arbetsovilliga och 13sdrivare,
personer som lede av vissa érftliga kroppsliga sjukdomar, dvensom sidana modrar
betriffande vilka grundade skil funnes att antaga att omvéirdnaden om barnen
kunde vid en férnyad barnsbord komma att allvarligen aventyras.

Styrelsen overgick direfter till att redogora for hur steriliseringsfragan enligt sty-
relsens ‘mening borde 16sas. Styrelsen, vars forslag i motsats till socialstyrelsens
icke idr byggt pa tvingssterilisering, har skiljt mellan 4 ena sidan sterilisering av
sddana personer som vore fullt riittskapabla och som frivilligt samtyckte till att
bliva steriliserade och & andra sidan sterilisering av sidana personer, som pa grund
av sinnessjukdom, sinnessléhet eller annan rubbning av sjilsverksamheten vore ur
stind att bedoma och taga stillning till steriliseringsatgirden och som dirfor icke
kunde limna ett rittsligen bindande samtycke till en ifrigasatt sterilisering.

Vad forst angar den forra kategorien individer — de rittskapabla — ansig sty-
relsen att lagstiftning betriffande desamma &verhuvud vore onédig. Styrelsen ut-
gick dirvid ifran att det enligt gillande riitt vore tillitet fér en likare att foretaga
sterilisering av en fullt rittskapabel person, som dirtill limnat sitt samtycke, under
forutsittning att eugeniska eller sociala indikationer forelage. PA grund hirav och

di ett detaljerat reglerande i lag av vilka indikationer som skulle foreligga kunde.

tankas bliva till stérre skada éin nytta, kom styrelsen till det hiirovan angivna resul-
tatet att lagstiftning icke vore erforderlig, da friga vore om sterilisering av fullt
rittskapabla personer, som samtyckt till att undergi sterilisering. ~ Styrelsen ut-
vecklade nirmare denna sin sikt salunda: Betriffande steriliseringsatgarder utforda
enligt rasbiologiska eller sociala indikationer pi personer, som frivilligt och med
full insikt om ingreppets innebord limnat bifall dértill, hade styrelsen for sin del
icke kunnat finna annat in att sidan dtgiird méaste anses tilliten enligt gillande ritt.
Steriliseringsétgirder hade under senaste drtiondet fitt en storre omfattning én ti-
digare och vid indikationsstillningen hade tagits allt storre hinsyn till de sociala
skilen. Fall hade publicerats, i vilka det kunde ifragasiattas om indikationen vilat
pd medicinska eller sociala grunder. Det hade vidare i diskussionen i detta &mne
framhallits, att inga som helst riittsliga atgiirder mot ett sidant forfarande ifraga-
satts, och det hade jimvil papekats, att en person, som ingétt till Kungl. Maj:t med
anhéllan om tillstind att ingd dktenskap, till sin ansékan bifogat ett intyg om A&r
1929 undergéingen steriliseringsoperation p# rashygieniska indikationer och att
icke frin négot hall Atgirder mot ifragavarande operatér pdkallats. Styrelsen
funne, att det torde méta stora svarigheter att fér den brokiga blandningen av fall i
lag angiva, vad som vore tillitet och vad som vore forbjudet, pi ett sidant sitt att
hirigenom klara riktlinjer uppdroges for steriliseringens tillimpning i praxis. P&
grund av det anférda ville styrelsen frinrada, att en lag stiftades for steriliserings-
forfarandet i allménhet. Huvudskiilet vore naturligen, att lagstiftning ej vore nodig
for att faststilla, att sterilisering finge figa rum, da det forelage tillrackliga skil av
forut angiven karaktir. Men styrelsen ville ytterligare framhéilla sisom sin &sikt
att lagbestimmelser, som detaljerat reglerade forutsiattningarna for ett sidant in-
grepp, kunde tinkas bliva till storre skada in nytta pa ett omrade, dir praxis un-
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der tillborlig kontroll anvisade den bésta 16sningen. Lagstadganden vore emellertid
enligt styrelsens mening pékallade rorande steriliseringsdtgérder med avseende 4
personer, hos vilka man ej kunde forutsitta samtycke och insikt om Aatgédrdens inne-
bord. Genom en silunda begrinsad lagstiftning bleve indirekt fastslaget, att ste-
riliseringsforfarandet i det hela icke behévde lagens stod, och héirmed hade man i
sjilva verket vunnit en acceptabel 16sning av principfrigan om forfarandets ritts-
enlighet.

Styrelsen fann ej heller erforderligt att lagbestimmelser infordes i avsikt att for-
hindra missbruk av den fria provningsriitt, som i forevarande fall skulle enligt sty-
relsens mening tillkomma likaren. Hirom anférde styrelsen: Obehovligheten av
restriktiva och kontrollerande foreskrifter kunde icke betraktas som helt fastslagen,
endr omfattningen av de indikationer, pa vilka sterilisering i virt land kunde ut-
foras, icke lite sig en ging for alla faststillas utan vore féremdl for en av utveck-
lingen betingad forindring. Emellertid holle styrelsen, som icke hade vetskap om
nagra missbruk, fore, att restriktionsforeskrifter icke vore pakallade for ndrvarande.
I enlighet hiirmed ville styrelsen icke heller framligga férslag hartill.

Emellertid har styrelsen foreslagit inférande i administrativ ordning av vissa be-
stimmelser, vilka lira vara fgnade att innebédra en garanti mot missbruk av lakarens
fria provningsritt. Styrelsen féreslog nimligen att i administrativ ordning skulle
utfirdas bestimmelser, dels dirom att sterilisering endast finge verkstillas etter
samrad av tva likare, dels ock dirom att beriittelse om verkstilld sterilisering skulle
— utan angivande av den steriliserades namn — insindas till medicinalstyrelsen.
Betriiffande det féreslagna samradet mellan tvenne likare anforde styrelsen: Med
hiinsyn till det djupa ingrepp som en sterilisering utgjorde for individen, borde ock
limpligen foreskrivas ett samrad mellan minst tvd likare. Detta torde for ovrigt
redan vara regel i praxis. Rérande den foreslagna anmilningsskyldigheten ytt-
rade styrelsen: Det syntes sdviill ur allminna synpunkter som i likarnas intresse
onskligt, om omfattningen av och skilen for steriliseringsforfarandet kunde nog-
grant foljas under den forutsiitining, att vederborande objekts indentitet icke rdj-
des. I detta syfte kunde — ungefir pa samma sitt som sjukhistorier atergaves i
vetenskapliga publikationer — en beriittelse 6ver indikationen for sterilisering, dess
art och forlopp omedelbart efter vederbérande persons utskrivning fran sjukvards-
inriittningen insindas till medicinalstyrelsen, som hade ait arligen sammanstilla
de silunda styrelsen tillhandakomna rapporterna. Hirigenom bereddes statsmyn-
digheterna tillfille att folja denna fragas utveckling i olika detaljer samt att fi en
uppfattning om indikationernas tillimpning. Likarna 4 sin sida finge den stora for-
delen, att de bleve insatta i sporsmilet om indikationsstillningens ritta bedomande
pa ett sitt, som under andra forhallanden praktiskt taget icke vore dem mojligt.
Anmiilningsforfarandet skulle siledes icke frin medicinalstyrelsens sida medfora en
granskning i det enskilda fallet, huruvida indikationerna till iventyrs gatt over grin-
sen for det tillatna eller icke. Det skulle endast bilda underlaget for en stindigt
aktuell bild av steriliseringsforfarandet i dess tillimpning och giva styrelsen moj-
ligheter att med stod av ett storre material taga initiativ till lagstiftning, om miss-
bruk skulle visa sig uppstd och géra en lag erforderlig.

Vad direfter angar sterilisering av sidana personer, som vore ur stdnd att bedéoma
steriliseringsatgiirdens innebérd och som dérfér icke kunde med rittsligen bindande
verkan samtycka till att steriliseras, ansig styrelsen, sisom av det foregaende
framgar, att for dessa fall lagstiftning vore nddvindig. Styrelsen ingick emellertid
i sitt yttrande icke nirmare pa innehdllet i dessa lagbestimmelser i vidare mén én
att styrelsen foreslog att sterilisering i dessa fall endast skulle fa dga rum efter myn-
dighets prévning, varjimte styrelsen forklarade att denna provning borde ankomma
pa styrelsens rittspsykiatriska nimnd. Styrelsen har salunda icke direkt uttalat
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sig om det for dessa fall skulle i lagen angivas vilka indikationer som skulle fére-
ligga for att tillstand till sterilisering skulle fi meddelas, eller om det skulle an-
komma pa den rittspsykiatriska nimnden att allt efter omstindigheterna i det en-
skilda fallet avgora om sterilisering skulle fi foretagas. Av styrelsens hér ovan in-
tagna yttrande betriffande sterilisering av fullt rittskapabla personer synes man
kunna draga den slutsatsen att styrelsen nirmast tinkt sig det senare alternativet.
Styrelsen har ej heller tagit definitiv stillning till frigan om man i dessa fall
i stillet for det samtycke, som icke kunde limnas av den som skulle steriliseras,
skulle fordra samtycke av nigon representant fér honom. Styrelsen syntes emeller-
tid nirmast benéigen att anse att sidant samtycke icke skulle vara erforderligt. Be-
triffande den nu nimnda fragan och spérsmalet om myndighets provning av ifraga-
satt sterilisering anférde styrelsen: Betriiffande personer, vilka pa grund av sinnes-
sjukdom, sinnesslohet eller annan rubbning av sjilsverksamheten vore ur stind
att bedéma innebérden av steriliseringsatgirden, stode man infér den sirskilda
frigan, huruvida samtycke skulle limnas av nigon annan. Med tillimpning av
gillande lag och allmiinna riittsgrundsatser torde det icke mota hinder att tiller-
kiinna en férmyndare befogenhet att i viss utstrickning bestimma éver den omyn-
digforklarades person. Det torde dock vara tvivelaktigt, om formyndarens sam-
tycke alltid kunde ersitta den omyndigforklarades, did den senare icke vore i stand
att fatta inneborden av en atgird, som innefattade angrepp pa den kroppsliga inte-
griteten. Och det torde i alla hindelser vara omdojligt att for sddana fall, di for-
myndare ej vore forordnad, ur enbart férefintlig vardnadsstillning hiirleda motsva-
rande befogenhet f6r annan, exempelvis ledningen av den virdanstalt, dir en sin-
nessjuk person vore intagen. Aven om det skulle forhalla sig sa, att i friga om
sterilisering betydelse kunde tilliggas samtycke frin annan, som i férhallande till
den sjuke hade stillning av férmyndare eller vardare, maste styrelsen fista upp-
miirksamheten pa risken fér att i sidan angeligenhet synpunkter av skilda slag,
som icke borde fa anliggas vid provningen av steriliseringsitgéirden, i sjilva verket
kunde bliva avgérande. Av denna anledning ansige styrelsen lagstiftning erforderlig
for att faststilla ett sirskilt prévningsforfarande, nir det gillde steriliseringsatgird
4 nagon, som pa grund av sinnessjukdom, sinnesslohet eller annan rubbning av
sjilsverksamheten vore ur stind att sjilv taga erforderlig stillning till det ifraga-
satta ingreppet. Utformningen av ett sidant provningsforfarande ansage sig sty-
relsen for nidrvarande icke behéva nidrmare ingi pa. Styrelsen ville endast anféra
att provningen syntes bora forliggas till medicinalstyrelsen i viisentlig Gverensstim-
melse med vad de sakkunniga foreslagit. Limpligen torde avgérandet av dessa
drenden komma att pavila styrelsens riittspsykiatriska nimnd, forstirkt, om si
skulle synas erforderligt, med medlemmen av styrelsens vetenskapliga rad fér juri-
disk teori och praxis eller med styrelsens lagfarne byrichef, som enligt giillande be-
stimmelser skulle figa behorighet till domarimbete. Vad som anférts mot att for-
ligga dessa idrendens avgorande till medicinalstyrelsen, kunde styrelsen néamligen
icke godtaga.

Ehuru styrelsen salunda, di det gillt sterilisering av personer som vore ur stind
att fatta dtgirdens innebord, avstitt fran kravet pa frivillighet, har styrelsen emel-
lertid édven i dessa fall i si matto uppritthallit frivillighetsprincipen att styrelsen
foreslagit dels att sterilisering icke finge verkstillas, savitt ej tvingande skil fore-
lage, 4 sddan person, som icke kunde fatta ingreppets innebord, direst sidan for-
bittring av hans sinnestillstind kunde vara att forvinta att han kunde limna sitt
samtycke till Atgéirdens foretagande, dels ock att sterilisering icke finge verkstillas
4 den, som enstiindigt motsatte sig ingreppet. Styrelsen anférde hirom: Ehuru sty-
relsen icke ansett sig bora uppritthilla kravet pa insikt om Atgiirdens innebérd,
ville styrelsen likvil framhilla vikten av att, dir sidan insikt ej funnes och sirskilt
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tvingande skil icke férelige, lata med atgérden ansta, till dess vederborande sjalv
kunde fatta innebdrden av ingreppet, forutsatt att sidan forbéttring i hans tillstind
kunde vara att férvanta. Styrelsen ville vidare framhilla sisom sjilvfallet att ste-
rilisering icke skulle komma till utférande, om likaren funne att personen ifraga,
14t vara med en bristfillig insikt, enstiindigt motsatte sig ingreppet.

Efter denna redogorelse fér de avhorda myndigheternas och samman-
slutningarnas allméinna instdllning till 1929 ars betankande samt inne-
hallet i socialstyrelsens och medicinalstyrelsens yttranden limnas hér-
nedan en framstillning av den standpunkt, som myndigheterna och
sammanslutningarna intagit till de sirskilda fragor. vilka méta vid in-
forandet av en steriliseringslagstiftning.

Tre av de avhorda myndigheterna — medicinalstyreisen, direktionen
for Visby hospital samt linsstyrelsen i Gotlands lin — hava uttalat den
uppfattningen, att en blivande lagstiftning endast borde reglera under
vilka forutsittningar sterilisering finge komma till stand betrdffande
personer, som saknade formaga att avgiva ett giltigt samtycke till ste-
rilisering. Dessa myndigheten utgingo ifran att sterilisering av fullt
rittskapabla personer, som limnat sitt samtycke till atgirdens fore-
tagande, enligt gillande ritt maste anses sasom tillaten, dédrest sadana
indikationer forelage, varom i lagforslaget forméldes. Med denna ut-
gangspunkt funno de, att lagstiftning endast vore erforderlig betraffan-
de sadana personer, som icke kunde samtycka till att steriliseras, enér
de saknade forméaga att bedoma eller taga stillning till steriliseringen.
For medicinalstyrelsens uttalande p& denna punkt dr ovan
redogjort. Direktionen fér Visby hospital och linssty-
relsen i Gotlands ldn anférde i nu ifragavarande avseende sam-
manstimmande: Komme man till det resultat att en sterilisering, som
foretoges med samtycke av vederborande, atminstone under vissa for-
hallanden maste anses sasom redan nu tillaten, bleve en lagstiftning sa-
dan som den foreslagna obehovlig. Vore man ense om att sterilisering
pa medicinska skil icke vore en réttstridig handling, syntes det avgo-
rande ligga i sporsmalet, vad man innefattade i dessa synpunkter. Det
torde knappast vara riktigt att draga upp alltfor sniva grdnser for vad
man kallade medicinska sk#l, utan syntes man bade kunna och bdra
lagga vidare synpunkter diri. Kunde de nu framhéllna allminna syn-
punkterna liggas pa steriliseringsfriagan och densamma betraktas mera
sdsom ett rent medicinskt sporsmal, inskrinkte sig saken till att genom
i administrativ vig utfirdade instruktioner till ldkare skapa garantier
mot missbruk och nirmare reglera de foérhallanden, under vilka sterili-
sering finge #ga rum, Atminstone betriffande den frivilliga sterilise-
ringen syntes det som man pd denna vig skulle kunna finna en losning
av fragan. Det vore mojligt att sdrskild lagstiftning vore av noden for
sadana fall, da personer pa grund av sitt psykiska tillstand alldeles vore
ur stand att limna ett medgivande eller 6verhuvud forsta ingreppets
natur och féljder.
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I nagra av de Over betdnkandet avgivna yttrandena har forslag vickts
ddrom eller sympati uttalats for tanken att sterilisering stidse skulle f&a
av lidkare foretagas betraffande fullt rittskapabla personer, som dirtill
lamnat sitt samtycke, utan att det dirjamte skulle uppstillas krav pa
forhandenvaron av sidrskilda indikationer. Att socialstyrelsen
uttalat sig i denna riktning framgar av den hirovan limnade redogé-
relsen for ndmnda myndighets yttrande. Svenska psykiatriska
foreningen framholl att i den mén en bestimd Onskan om sterilise-
ring framfordes av sjilsligt fullmaliga individer med full insikt om in-
greppets innebord, detta borde kunna medgivas utan starkare inskrin-
kande bestimmelser. Beaktas borde hirvid att den utvig, som vid hin-
der for sterilisering i stor utstrickning torde komma att anvindas, vore
framkallande av abort med dess faror. I ett vid direktionens fér Lunds
hospital yttrande fogat utlatande av davarande t. f. 6verlakaren
vid hospitalet H. Sjobring anforde denne, att det i den man det gill-
de en bestimd onskan hos personen byggd pa ett verkligt forstidende av
ingreppets innebord, och sterilisering salunda hade karaktiren av en fri-
villig atgédrd hos rittsligt fullmyndig person, torde finnas mindre behov
for inskriankande bestimmelser. Dirvid vore att beakta att den atgird,
som eljest ofta torde komma att tillgripas, bleve aborten.

Att i en blivande steriliseringslag skulle givas bestimmelser rérande
sterilisering pa medicinsk indikation synes icke ha ifragasatts av nagon
av de myndigheter eller sammanslutningar, som avgivit yttrande &ver
lagforslaget. Medicinalstyrelsen har tvirtom, sisom av det
foregaende framgar, ansett att en uttrycklig bestimmelse om tillatlig-
heten av sterilisering pa medicinska indikationer icke fran styrelsens
synpunkt vore erforderlig.

Sterilisering p4 humanitira skil upptages i regel icke till behandling
i de avgivna utldtandena. I Svenska fattigvards- och barna-
vardsforbundets yttrande forekommer emellertid ett uttalande i
samband med behandlingen av de eugeniska indikationerna, diri tyd-
ligen &syftas en sterilisering pa humanitira skil. Férbundet framholl
ndmligen, betridffande den i betinkandet foreslagna principen att sterili-
sering pa eugeniska grunder endast skulle fa foretagas da det forelage
avsevird statistisk sannolikhet for overférande 4 barnen av sinnessjuk-
dom, sinnessldhet eller fallandesot, att det vore att hoppas att medicinal-
styrelsen icke bleve alltfor string i sin fordran pa »avsevird statistisk
sannolikhet». Det kunde, anforde forbundet, t. ex. i vissa fall sikerligen
medgivas sterilisering for méngen, redan da han oroades av mojligheten
av oOdesdigra arvsanlag. Fo6r honom medférde ju dven en mindre avse-
véird statistisk sannolikhet ett betydande lidande. I detta uttalande go-
res alltsd en antydan om att sterilisering i viss utstrickning borde vara
tillaten d4 nigon hade subjektivt legitima (d. v. s. humanitira) skil for
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sin onskan att bliva steriliserad, ehuru en sterilisering av eugeniska skil
icke ur samhillets synpunkt framstode sasom pakallad.

I nagra av de avgivna yttrandena upptages till behandling fragan own
sterilisering (kastrering) pa& kriminalpolitiska grunder. Medici-
nalstyrelsen anslét sig, sasom ovan anforts, p4 denna punkt till de
sakkunnigas mening att lagbestimmelser i detta avseende icke borde
ifragakomma. — Tva hospitalsdirektioner (Hilsingborg och Hérnosand)
samt tva lidnsstyrelser (Stockholm och Skaraborg) hava dédremot uttalat
sig for eller ifragasatt lagstiftning om sterilisering pa kriminalpolitiska
grunder. Dirvid synas Hilsingborgsdirektionen samt lénsstyrel-
serna i Stoeckholms och Skaraborgs ldn endast hava avsett
frivillig sterilisering, under det att Hirnosandsdirektionen uttalat sig
sig for tvangssterilisering. Direktionen for Hélsingborgs
hospital uttalade salunda, att starka samhilleliga skél talade for att
de sexuellt abnorma, sirskilt sedlighetsférbrytarna, upptoges bland de
kategorier, pa vilka lagen skulle bliva tillimplig. Direktionen for
Hirnosands hospital anférde: I kriminalpolitiskt syfte borde en
sterilisering av vissa sexuellt abnorma, sirskilt grova sedlighetsforbry-
tare, komma till stand. Samhillet borde ej tveka om att tillgripa #n sa
drastiska medel i kampen mot dessa farliga individer. Skulle hidr ett
ingrepp anviindas kunde endast kastrering komma i fraga, dd man i
detta fall ej kunde noja sig med att blott framkalla impotentia gene-
randi utan dven om mojligt impotentia coeundi. Att som de sakkun-
niga i sin motivering pasta detta vara ett ingrepp pa medicinska indi-
dikationer, och salunda trosta sig med att en lagstiftning pa detta om-
rade vore obefogad eller oniddig, vore ej tillradligt. Skulle verkligen pa
detta omrade nagot goras maste det ha stod i en lagstiftning. Skulle
kastreringen auktoriseras av en lagstiftning, borde detta ingrepp natur-
ligtvis ske efter ett domslut och silunda vara tvangsmissigt.

Vad angar sterilisering pa grund av eugeniska indikationer har
savil medicinalstyrelsen som svenska likaresillskapet riktat den
principiella anmirkningen mot betinkandet, att de rashygieniska
synpunkterna i detsamma framskjutits pa bekostnad av de sociala.
Medicinalstyrelsens yttrande hirutinnan har ovan atergivits. Svenska
likaresdllskapet anforde: I fraga om indikationerna for sterili-
serings ifragasittande hade de kommitterade uppenbart latit den ras-
hygieniska synpunkten vara dominerande. Det rashygieniska motivet
sattes bokstavligen i forsta rummet, vore ensamt radande i lagforslagets
forsta paragrafs forsta moment, vilket give si att siiga anslaget till
grundsynen for det hela och i vilket utsades limpligheten av att perso-
ner behiiftade med psykopatiska sjukdomsanlag avstode fran att fort-
planta sig. Samma motiv gjordes, i samma paragrafs andra moment,
till villkor for att sociala skil — oférméaga att handhava varden av sina
barn — skulle fa foranleda en sterilisering. Denna den rashygieniska




43

principens dominerande roll vid lagforslagets tillkomst och i utred-
ningen innebure i viss man ett forhastat steg, en Overskattning av det
vetenskapliga fundamentet och den praktiska tillimpningen av Arftlig-
hetsforskningen fér den ménskliga patologiens vidkommande. 1 viss
man kunde vil ocksd denna rashygieniska optimism sigas strida mot
vissa de medicinska sakkunnigas egna, starkt reserverade uttalanden i
den speciella motiveringen, i vilka likaresillskapet pa det livligaste
instimde. I sistnimnda avseende hinvisades till professor Wigerts ut-
talande i betinkandet (sid. 71) om de schizoida (manisk-depressiva) an-
lagens under vissa omstéindigheter »overviardiga betydelse». (Jfr ras-
biologiska institutets yttrande nedan sid. 45 ff.)

Betriffande omfattningen av den krets av personer, som pi grund av
eugeniska skél skulle kunna ifragakomma for sterilisering, hava nagra
av de avhoérda myndigheterna och sammanslutningarna ansett, att en
utvidgning av kretsen utover den av socialministern angivna och av de
sakkunniga sedermera foreslagna gruppen, sinnessjuka, sinnessloa och
fallandesjuka, borde #iga rum. I detta avseende har foreslagits att ste-
rilisering skulle kunna verkstillas dels da det forelage en arftlig sjdalslig
defekt av annat slag #n sinnessjukdom, sinnesslohet eller fallandesot,
dels ock da fraga vore om arftliga somatiska sjukdomar (kroppsliga
sjukdomar). Medicinalstyrelsen framholl. sasom av det fore-
gdende framgar, att sterilisering vore ur rasbiologiska synpunkter indi-
cerad dven betraffande kvinnor, som levde i sexuell promiskuitet, ar-
betsovilliga och lésdrivare samt betriffande vissa grupper av kropps-
ligt sjuka. I svenska psykiatriska foreningens utlitande
foreslogs att sterilisering borde vara tillaten dven betriffande psykopa-
ter. Foreningen anforde i detta avseende att det kunde betecknas som
ett alltfor stringt krav, att den sjukdom, vars overforande pa barnen
det giillde att forebygga, skulle vara av sadan art, att den vgjorde dem
ofdrmégna att taga vard om sig sjialva», enir riitten till sterilisering diir-
igenom frantoges exempelvis varjehanda psykopater, for vilka den ofta
kunde ha den stérsta betydelse. A andra sidan har direktionen for
Stockholms hospital, vars yttrande aberopats av 6verstat-
hédllardmbetet, framhallit sasom en fortjinst hos lagforslaget att
detsamma bland de sjukdomstillstand, som kunde féranleda sterilisering,
icke upptagit sddana partiella sjilsliga defekter som etisk imbecillitet,
sexuell perversitet m, m., d4 det pa forskningens nuvarande standpunkt
icke kunde anses faststillt, vilken roll #rftligheten spelade i dylika fall.
Linsstyrelsen i Kopparbergs lin har ifragasatt om icke
(tvangs)sterilisering skulle vara tilldten mot en del vaneforbrytare och
valdtiaktsforbrytare, vilka vore olimpliga att fortplanta sig. — Direk-
tionerna for Siters och Hirnosands hospital fvensom svenska likare-
siilllskapet hava uttalat sig for att sterilisering borde vara tillaten, d&a
fara forelage for overforande av #arftliga somatiska sjukdomar. Direk-
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tionen for Sdaters hospital yttrade i detta avseende: Bland for-
utsittningarna for tillstand till sterilisering i lagforslaget hade de sak-
kunniga, vil ndrmast pa grund av de begriinsade allménna direktiven
for uppdraget, inrymt uteslutande siddana fall, for vilka grundad anled-
ning till antagande av forefintliga arvsanlag for psykisk abnormitet
forelage. Det funnes emellertid flera somatiska abnormtillstand, vilkas
uppkomst sikert eller med avsevird grad av sannolikhet vore knuten till
arvsmassan, t. ex. misshildningar, vissa fall av hamofili (blodarsjuka),
hud- och o6gonsjukdomar. Situationer kunde tdnkas, da en etiskt omta-
lig individ skulle onska underkasta sig sterilisation hellre dn att utsitta
sig for en konceptionsrisk, som aldrig helt kunde uteslutas genom kon-
ceptionspreventiva atgirder av annat slag. Det forefolle vid tanken pa
sadana eventuella situationer beklagligt, om en sddan framstillning
ovillkorligen skulle behova avslas endast pa den grund, att steriliserings-
lagens sniva formulering lade hinder diiremot. (I detta yttrande anty-
des att den subjektiva uppfattningen (om #rftlighetsrisken) hos den som
onskade undergé sterilisering borde hava betydelse vid avgorandet av
fragan om sterilisering skulle fi #ga rum — humanitir indikation.)
I det av direktionen f6r Harnoésands hospital avgivna ytt-
randet anfordes: Icke endast sinnessjukdom, sinnesslhet och fallande-
sot kunde ga i arv och leda till invaliditet, iven en hel ricka somatiska
sjukdomar hade samma karaktir. Man behovde endast némna lungtu-
berkulosen, vilken sikerligen triffade personer med viss medfédd kon-
stitution och sedan ofta medférde for dessa en hogre eller ligre grad
av invaliditet. Intresset att frigora samhillet fran tuberkulosens dege-
nerativa verkan borde inte vara mindre #an nir det gillde psykiska sjuk-
domar. Hur stillde sig fragan, nir det gillde svarare former av syfilis?
Aven hir kunde sterilisering ifrigasiittas bade pa social och eugenisk
indikation. Svenska likaresidllskapet anforde slutligen: Sall-
skapet holle fore, att betydelsefulla lagforslag om steriliseringsatgirder
i rashygieniskt syfte icke borde beslutas utan att det s. k. degenerations-
problemet som helhet i detta sammanhang ingdende diskuterades. Det
funnes talrika sjukdomar tillhérande den efter gingse sprakbruk s. k.
somatiska eller kroppspatologien, vilka stode pa en i lika hog grad arft-
lighetsbunden grund som sinnesslohet, sinnessjukdomar och epilepsi.
Man kunde exempelvis tinka pé vissa nervsystemets sjukdomar, blédar-
sjuka, sockersjuka, syfilis. Skulle man lagstifta med sé dominerande
rashygienisk, d. v. s. sjukdomsprofylaktisk syftning och pa det enskilda
initiativets bas, som i det foreliggande forslaget, funnes ingen anledning
att forbigd de niamnda sjukdomsgrupperna och méanga flera, till diskus-
sion och eventuell tillimpning. Medgivas maéste, att konsekvenserna
och fragestillningarna, kraven pa utredningens omfang m. m. skulle ab-
normt tillviixa med en salunda utvidgad uppgift. Men detta visade &
andra sidan det intima, bade teoretiska och praktiska sambandet mellan
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| olika arter av degeneration och risken av godtyckliga avgrinsningar
inom problemet.

I nigra av de avgivna yttrandena har diremot foreslagits en inskrdnk-
ning av den krets av individer, betriffande vilka sterilisering enligt
forslaget skulle kunna ifrigakomma. Direktionen for Harno-
sands hospital, vars yttrande férut omformiilts, ansidg salunda att
sterilisering av sinnessjuka och fallandesjuka vore onédig och rent av
kunde vara olycklig. Hirom anforde direktionen: Arvsgangen vid i lag-
forslaget omnimnda sjukdomar vore #nnu alltjimt relativt okind, men
sikert vore, att de psykiska arvsenheterna i vissa olyckliga kombina-
tioner framkallade sinnessjukdomar, i lyckliga diremot genialitet. Att
salunda genom sterilisering eliminera en del arvsmassa kunde vara far-
ligt, man strypte dirmed kanske ocksa mojligheterna till uppkomst av
geniala personligheter. En sterilisering av sinnessjuka och epileptiei
maste vil ocksa betraktas som onédig, da ju staten gatt in for att bygga
sjukhus, som praktiskt taget skulle ta emot alla sinnessjuka. Genom
denna slutna vard vore dessa satta ur spelet vid fortplantningen. Nagon
tidig utskrivning som f6ljd av en sterilisering skulle vl yvtterst sillan
komma i fraga, da internering sa gott som alltid hade sin grund i helt
andra orsaker én en avsikt att forhindra graviditet. (Diremot férorda-
des i yttrandet tvangssterilisering av sinnessloa pa eugeniska men fram-
forallt pa sociala grunder.) Karolinska institutet ansag lika-
ledes att fallandesot borde uteslutas sasom steriliseringsgrund och an-
forde hdrom: Enligt institutets mening borde fallandesot icke med-
tagas bland de sjukdomstillstind, som kunde féranleda sterilisering.
Aven de sakkunniga syntes hava hyst tvekan i forenimnda hinseende.
De fall av fallandesot, vilka vore forenade med sinnessjukdom eller
sinnesslhet, folle redan pa den grund under steriliseringslagen; i de fall
ater, diar fallandesoten icke vore forenad med nimnda sjukdomstillstand,
torde denna sjukdom i och for sig icke limna tillrickligt grundad an-
ledning for sterilisering. Den i vart land sedan gammalt radande upp-
fattningen angaende fallandesotens #rftlighet, vilken uppfattning tagit
sig uttryck jamvil i giftermalsbalken av ar 1920, borde enligt vetenska-
pens nuvarande standpunkt icke vara utslagsgivande. Det torde i detta
sammanhang fortjina papekas, att — med undantag for Finland — fal-
landesot ej utgjorde idktenskapshinder i nagot annat land in Sverige. —
Betriffande fallandesotens upptagande sasom steriliseringsgrund har a
andra sidan, sdsom ovan anforts, medicinalstyrelsen positivt ut-
talat sig for att densamma angéves siasom steriliseringsgrund. Styrel-
sen for statens institut fér rasbiologi har slutligen uttalat,
att en speciell grupp av sinnessjukdomar — de manisk-depressiva —
icke borde fa foranleda sterilisering. Hirom yttrade styrelsen: De
praktiska resultaten av lagforslaget torde genom dess mycket sniva
formulering bliva ganska ringa. Huru onskvirt det dn vore, om mera
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vittgiende Aatgirder kunde vidtagas, vore tyvarr var kunskap hérfor
alltfor ofullstindig. Styrelsen méaste tvirtom, tills vidare kunskap vun-
nits, fororda en inskriankning i lagforslaget, ndmligen i den riktningen,
att okomplicerade fall av manisk-depressiv sinnessjukdom undantoges
fran lagens tillimpningsomrade. Till utveckling av denna sin mening
4dberopade styrelsen ett av professor H. Lundborg avgivet ytt-
rande, diri Lundborg betriaffande de manisk-depressiva sinnesjukdomar-
na bland annat anforde: I sitt yttrande till medicinalstyrelsen 1923 hade
styrelsen for rasbiologiska institutet med all tydlighet framhallit, att
man inom denna psykiskt siregna grupp ofta triffade begavade och so-
cialt framstidende personligheter. Uttalandet i fraga lydde salunda: Vid
periodisk (manisk-depressiv) sinnessjukdom hade man funnit, att minst
25 procent bland barnen bleve sinnessjuka, om endera av forildrarna lede
av endogen (av invirtes orsaker hirrorande) sddan sjukdom, och att
procentsiffran stege betydligt, om bada forildrarna vore angripna. Men
a4 andra sidan visade erfarenheten, att nira sliktingar och avkomlingar
till sinnessjuka av detta slag ej sillan vore i hog grad begavade och so-
cialt dugliga. Detta sistnimnda forhallande manade till stor varsam-
het i friga om sterilisering av manisk-depressiva personer; fordelen av
att fodelsen av undermaliga individer forebyggdes kunde betalas alltfor
dyrt, om samhillet dirigenom eventuellt ginge miste om ett antal hogt
utrustade personligheter. Manisk-depressiv sinnessjukdom kunde i ett
mindre antal fall vara kombinerad (»legerad») med t. ex. dementia
praecox, sinnesslohet eller annan psykisk undermélighet. Individer
med dylika komplicerade sjukdomsanlag borde givetvis tillerkdnnas ritt
till sterilisering, alldenstund de obetingat horde till de kategorier av psy-
kiskt defekta, som lagforslaget i ovrigt avsige. Annorlunda borde for-
hallandet vara med de rena fallen av manisk-depressiv art. Om dem
skulle vidare ordas, ty alldeles siirskild hinsyn borde tagas till dem.
I slikter, inom vilka manisk-depressiva sinnessjukdomar forekomme,
forefunnes mestadels ett ganska stort antal personer lidande av perio-
diskt aterkommande forstimning eller upprymdhet, ehuru i vida lind-
rigare grader (s. k. eykloida former). Méanga framstiende kulturbérare,
talanger, ja genier savial i forgangna tider som nu tillhorde denna typ.
Det hade funnits och funnes psykopatologer, som pé allvar ansage, att
verkliga genier ej forekomme vid full andlig hilsa. Tvivelsutan lage
det en tydlig 6verdrift i dylika kategoriska pastdenden. Det kunde dock
ej helt bortresoneras, att ett samband mellan geni och sinnessjukdom av
olika slag ej sdllan forelage. — Sedan Lundborg darefter redogjort for
en i Danmark foretagen undersokning av vissa slikter, som lede av sa-
dan sinnessjukdom. varom nu vore fraga, samt foreslagit att en under-
sokning igangsattes i Sverige, yttrade han slutligen: Enligt lagforslaget
skulle det bli likarnas uppgift att i sista hand avgora, om psykiskt de-
fekta borde steriliseras eller ej. En lidkares forsta plikt vore att ej
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skada, utan hjidlpa och stédja individer och samhille. Vore vart medi-
cinska vetande for ringa, méste vi 6ppet erkinna detta och soka pa allt
sitt vidga detsamma. Ett experimenterande inom méanniskoviarlden med
hjialp av en lagstiftning, som vilade péa osdker grund, borde ej ifragakom-
ma. Det himnade sig forr eller senare. Pa grund av det ovan anférda
ansage Lundborg det vara sin plikt att payrka, att patienter lidande av
manisk-depressiv sinnessjukdom i komplicerad form ej borde tillerkin-
nas laglig ritt att bliva steriliserade. I den blivande lagen angdende
sterilisering av sinnessléa, sinnessjuka och fallandesjuka borde det ut-
tryckligen framhallas, att nimnda sjukdomsgrupp undantoges fran
lagens tillimpningsomrade.

Betriffande fragan i vilken utstrickning sterilisering skall tillatas pa
sociala grunder ma forst erinras dirom att medicinalstyrelsen och sven-
ska likaresillskapet, sisom av det foregdende framgar, principiellt utta-
lat sig for att de sociala grunderna for sterilisering bort givas en mer
dominerande roll i#n som tillerkiints dem i betinkandet. Medicinal-
styrelsen forklarade bland annat, att savil i 1922 Ars motion och i
riksdagens skrivelse som ock i socialministerns anférande till statsrads-
protokollet de sociala skilen for ifragavarande lagstiftning framhallits
i forsta rummet. Svenska lakaresdllskapet anférde i denna
fraga: Om sillskapet sisom sin mening maste uttala, att de rashygieniska
synpunkterna och strivandena knappast innu vore mogna for att om-
sittas 1 statliga aktioner av storre rickvidd, ville sillskapet & andra
sidan framhalla, att andra synpunkter in de rashygieniska, namligen
sociala och etiska, redan nu kunde motivera steriliseringsatgirder i dir-
for lampade fall. Sillskapet ville ifragasiatta om det icke, trots utskotts-
utladtandets hiremot skenbarligen stridande formulering, snarare varit
dessa skil, som foranlett riksdagen till dess ar 1922 tagna initiativ. Vad
som gjorde fragan aktuell, vore utan tvivel i forsta rummet — och kanske
endast — de manga sorgliga erfarenheterna fran sinnessl- och fattig-
virdsviisendet om sinnessléa personers ohimmade fortplantning. Sam-
ma viktiga synpunkter — de sociala, humanitira, etiska — hade ocksa
kommit kraftigt till tals i medicinalstyrelsens yttrande 1924. Den stora
vikten av dessa synpunkter, och deras oberoende av teoretiska utredning-
ars mer eller mindre mognade skick, syntes vil virda att behjirtas vid
eventuell lag om sterilisering. Skulle i en sidan lag sociala skil god-
tagas som skil for sterilisering, borde salunda enligt sillskapets mening
sjukdomens irftlighet icke goras till villkor for atgirdens tillstidjande.
Léinsstyrelsen i Alvsborgs ldn, som, enligt vad ovan omfor-
milts, avstyrkt att lagstiftning skulle komma tillstdnd pa basis av det
framlagda férslagets principer, har likaledes vint sig mot att de sociala
skillen for sterilisering ej tillgodosetts i forslaget. Linsstyrelsen ytt-
rade hdrom: Riksdagens begiran om regler for tilliten sterilisering av
sociala skil och medicinalstyrelsens av humanitira skil hade kommit
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bort i juridikens och #rftlighetsforskningens irrgangar. Inga som helst
sociala eller humanitira skil finge enligt de sakkunniga riknas som mo-
tiv for sterilisering, om fallet ej vore forenat med sjukdom, som kunde
antagas #rftlig. Den for problemets 16sning nodvindiga medicinska och
juridiska sakkunskapen hade i den gjorda utredningen fatt siga sitt ord.
Det kunde emellertid icke fa betraktas som det slutgiltiga i denna fraga.
Utredningen maste kompletteras med undersokning av en sakkunskap
med sinne f6r att samhillet i humanitirt och socialt syite vidtoge atgir-
der for att, som departementschefen ar 1927 klart och enkelt definierade
problemet, forebygga fodelsen av individer, vilka ealigt vad med siker-
het kunde forutses maste bliva till en borda for sig sjilva och for andra.

Tlera av de avhorda myndigheterna och sammanslutningarna (direk-
tionen for Uppsala hospital, svenska psykiatriska foéreningen, medicinska
fakulteten i Uppsala samt linsstyrelserna i Uppsala och Jimtlands Ién)
hava i sina yttranden viint sig mot den i betinkandet uppstidllda prin-
cipen, att sterilisering icke skulle f& &ga rum pa enbart sociala grun-
der utan endast da didrjimte forelage vissa eugeniska indikationer. I
nimnda yttranden har foreslagits, att sterilisering borde fa foretagas 4
vissa sinnessloa eller kroniskt sinnessjuka enbart pa sociala grunder och
saledes oberoende av om sinnessloheten eller sinnessjukdomen vore av
#rftlig natur. Direktionen for Uppsala hospital, medicin-
ska fakulteten i Uppsala samt ldnsstyrelsen 1 Uppsala
lan yttrade hérom sammanstimmande: I betinkandet avvisades helt
och hallet tanken pa foretagande av sterilisering enbart pa social indi-
kation & psykiskt sjuka, som vore varaktigt ur stand att handhava vard-
naden om sina barn. Denna standpunkt vore uppenbarligen mera re-
striktiv #n den, som kommit till synes uti riksdagsskrivelsen i drendet,
diiri den ifragasatta lagen om sterilisering betraktades som ett komple-
ment till lagstadgandena om iktenskapsforbud na grund av psykisk
rubbning. D& giftermélsbalken innehdlle absolut férbud for en sinnesslo
att inga idktenskap, alldeles oberoende av om sinnessloheten stode pa arft-
lig grund eller icke, si syntes — dé med iktenskapsforbudet vil avsages
att de sinnessloa icke skulle fortplanta sig — konsekvensen hirav vara,
att sterilisering av en sinnesslé borde vara tillaten alldeles oberoende
av sannolikheten for sinnesslohetens overférande &4 avkomman. I det
finska kommittébetinkandet i #dmnet uttalades anslutning till denna
standpunkt. Fran en hogre etisk synpunkt finge det vil ocksi anses
olimpligt att en sinnesslo finge barn. Denna uppfattning torde sta i
god Overensstimmelse med de sakkunnigas uttalande, att jimvil etiska
och sociala skil talade mot iktenskap mellan personer av vilka endera
vore psykiskt sjuk. Vad nu vore sagt om de sinnessloa, gillde i huvud-
sak ocksa om de kroniskt sinnessjuka. Det kunde sdlunda ifragasittas,
huruvida icke slutorden i 1 § andra stycket: »och skiil vore att antaga,
att sjukdomen vore irftlig» borde utga. Svenska psykiatriska
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féoreningen anforde i sitt yttrande: Vid sadana svarare former av
sinnesslohet, déir sterilisering vore onskvird, vore det starka sociala och
humanitéra skil, som framfor allt talade for sterilisering. Sjukdomen
kunde dirvid vara av rent exogen natur. En internering av sadan
stringare art, att den uteslote barnalstring, kunde vid sadana fall ofta
icke anses skilig och ej sillan vara synnerligen svar att genomfora.
Starka skil funnes sadlunda {6r sterilisering under vissa férhallanden pa
enbart sociala och humanitira grunder. Lénsstyrelsen i Jiamt-
lands ldn ifragasatte huruvida icke lagens tillimpningsomrade borde
utstrickas till sidana sinnessloa, vilka dgde en sexuell drift av abnorm
styrka eller riktning, utan bevisning i det individuella fallet angaende
faran for neddrvning av sjukdomen. (Mojligen har ldnsstyrelsen hirvid
haft i tanke #ven kriminalpolitiska synpunkter.) — Slutligen ma erinras
didrom, att den i betinkandet (1 § andra stycket) foreslagna kombina-
tionen av eugeniska och sociala grunder &terfinnes i det yttrande, som
styrelsen for statens institut fér rasbiologi ar 1923 av-
gav. Diri yttrade styrelsen nidmligen: Enligt styrelsens uppfattning
borde i fraga om sterilisering i frimsta rummet rashygieniska indikatio-
ner tagas i betraktande. I motionen och i lagutskottets utlatande tala-
des dven om sociala indikationer for sterilisering, sisom bristande fir-
méaga att forsorja och uppfostra barn. Styrelsen ansige, att dylika skiil
for sterilisering visserligen icke kunde vara i och for sig tillrickliga
eller avgérande men dock kunde komma under beaktande vid provningen
av de enskilda fallen; en undermélig avkomma maéste ju forvintas bliva
dnnu sédmre, om den vixte upp i en dalig miljs. Men att t. ex. lita
huvudsakligen ekonomiska motiv eller bekvimlighetsskil bliva bestim-
mande for frdgan, om en individ skulle berivas fortplantningsférmagan,
torde icke vara Overensstimmande med nu radande rittsuppfattning.

Mot den i betéinkandet uppstillda principen att lagstiftningen skulle
vara grundad pa principen om frivillig sterilisering har i regel icke
framstillts ndgon anmiirkning i de avgivna yttrandena. For genom-
forande i prinecip av tvéngssterilisering uttalade sig endast socialstyrel-
sen samt direktionen for Hirnosands hospital. For socialstyrelsens ytt-
rande har redogorelse hiir ovan limnats. Hirnosandsdirektionen ansag
att lagen borde formuleras sa, att tvangssterilisering bleve den ledande
principen. Direktionen synes dirvid nirmast hava tinkt pa sterilisering
av sinnessloa, sedlighetsforbrytare och sexuellt abnorma. — Tidigare har
framhallits, att linsstyrelsen i Kopparbergs lin uttalat sig for tvangs-
sterilisering av vaneférbrytare och valdtiktsforbrytare. — Linsstyrelsen
i Jonkopings lin avstyrkte, sasom ovan ndmnts, att lagstiftning kom-
me till stand, endr forutsittningen foér att en dylik lag skulle medfora
avsedd nytta vore att den byggde pa tvangssterilisering, for vilket den
allmiéinna opinionen emellertid innu icke vore mogen.
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Om enighet salunda i stort sett ratt didrom, att lagstiftningen i princip

principens till- gkulle vara grundad pa frivillighet, har ddremot i mer dn hilften av de av-

lampning be-
traffande de
inkapabla,

givna yttrandena (29 yttranden) en kraftig kritik riktats mot det satt, var-
pa frivillighetsprincipen tillimpats betrdffande de inkapabla. Anméark-
ningar hava salunda framstillts dels mot att i betankandet fordrats sam-
tycke av sadana inkapabla, vilka vore av den sinnesbeskaffenhet att de
kunde bringas till insikt om steriliseringens innebord, dels ock mot att fri-
villighetsprincipen utstrickts att gilla for ovriga inkapabla, i {61jd varav
steriliseringsatgirder & dem blivit uteslutna. 1 dessa avseenden ha an-
mirkningar mot betinkandet framstillts av medicinalstyrelsen, sju hos-
pitalsdirektioner (Stockholm, Uppsala, Stringnis, Visby, Hilsingborg, Va-
nershorg och Hirnosand), svenska psykiatriska foreningen, centralstyrel-
sen for Sveriges likarforbund, svenska likaresillskapet, medicinska fakul-
teterna i Uppsala och Lund, Karolinska institutet, statens institut for ras-
biologi, dverstathallarimbetet, 12 ldnsstyrelser (Uppsala, Ostergotland, Jon-
koping, Gotland, Goteborgs och Bohus, Alvsborg, Skaraborg, Orebro, Vist-
manland, Kopparberg, Visternorrland och J imtland) samt svenska fattig-
vards- och barnavardsforbundet. I dessa yttranden har huvudsakligen
framhallits, att uppriatthallandet av frivillighetsprineipen betriffande de
inkapabla skulle medfora, att sterilisering i stor utstrickning bleve uteslu-
ten betriffande den kategori av individer, som i forsta rummet borde ifra-
gakomma for undergdende av sadan atgird, nimligen de sinnessloa. For
medicinalstyrelsens yttrande hdrutinnan har ovan redogjorts.
Direktionen for Uppsala hospital,ivars yttrande ldnssty-
relsen i Uppsala ldn instimde, anforde: Lagtorslaget medgave
icke sterilisering av sinnesslo i andra fall dn dir insikt om atgirdens inne-
bord kunnat bibringas den sinnesslée och denne sjilv forklarat sig sam-
tycka till operationen i fraga, fastin det medgaves, att ett sadant sam-
tycke icke kunde av en sinnesslé givas med rittslig verkan. I motiverin-
gen till anférda bestimmelse hade framhallits, att det sa gott som alltid
torde foreligga behov av stadigvarande anstaltsvard i fraga om sinnessloa
med s& grov sjilslig defekt, att de vore »helt oférmogna» att forsta steri-
seringens begrepp och foljder. Detta torde emellertid visst icke alltid vara
fallet, utan torde atskilliga sadana sinnessloa kunna limpa sig for familje-
vard, till vilken form av vard for sinnessléa statsbidrag beviljats i syfte
att icke onddigtvis behova behalla sinnessloa & anstalterna. Som skil for
att samtycke till sterilisering borde fordras &ven av den sinnessloe, hade
i betinkandet vidare anforts, att ingreppet eljest i manga fall skulle bliva
liktydigt med en tvangsoperation under protester. Mot den foreslagna be-
stimmelsen, att ingen finge steriliseras mot sitt nekande eller under mot-
stédnd, vore visserligen intet att erinra, men det torde icke vara uteslutet,
att en sinnesslos stillning till en operation, vars innebdrd han ej klart kun-
de fatta, kunde bliva allt for mycket beroende av omgivningens paverkan.
T det av styrelsen for rasbiologiska institutet ar 1923 avgivna yttramdet
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hade det stadgandet foreslagits, att det for foretagandet av sterilisering
skulle fordras skriftligt medgivande av personen sjalv eller, om han sak-
nade forstandets fulla bruk, av hans malsman. Mot en sidan bestimmel-
se syntes icke med fog ndgon erinran kunna goéras. Da lagen, sirskilt i
vad den avsage sinnesslda, otvivelaktigt skulle bliva mera effektiv med den
av styrelsen for rasbiologiska institutet foreslagna formuleringen rérande
_samtycke till atgiarden i fraga, forordades en omarbetning av lagforslaget
1 overensstimmelse hirmed. I de medicinska fak ulteternas i
Uppsala och Lund yttranden anférdes i huvudsak detsamma som i nyss
citerade yttrande. Direktionen fo6r Stréingnis hospital ansag
att bristande samtycke fran en sinnesslé icke borde hindra sterilisering i
sadana fall, da starka skil av savil eugenisk som social natur talade for
atgidrdens foretagande. Direktionen anférde ndmligen: De sjukdomspro-
fylaktiska och sociala skiil, som indicerade ett steriliseringsingrepp, kunde i
sjalva verket i vissa fall vara sa starka att man kunde ifragasitta, huru-
vida det vore riktigt att, pa sitt i det foreliggande lagforslaget skett,
aventyra genomforandet av steriliseringsférfarandet i dylika fall genom
att gora det helt beroende av ett medgivande fran den person det gillde.
Fastmera syntes bestimda skil tala for att atminstone i sadana fall, dir
nagon pa grund av sinnessléhet varaktigt vore ur stand att handhava
vardnaden om sina barn, och dir tillika grundad anledning funnes att an-
taga, att han pa grund av arvsanlag skulle komma att éverféra sjukdomen
pa sina barn, steriliseringsforfarandet borde f& komma till anvindning
daven utan den sjukes medgivande, allenast efter medgivande fran mals-
man eller formyndare. Direst detta striangare forfarande reserverades for
ovannamnda typer av fall, syntes man knappast hava anledning befara,
att steriliseringslagen i den allminna opinionen diarigenom komme att
misskrediteras. Direktionen for Visby hospital och lins-
styrelsen i Gotlands ldn anforde samstimmande: De fall, dir en
sterilisering enligt den foreslagna lagen skulle kunna komma i fraga, skulle
siakerligen bliva ytterst fataliga, och det vore att forutse, att det i de flesta
fall skulle bliva om&jligt att med lagen triffa de individer, som man kan-
ske i frimsta rummet ville na. D& man ville lagga en sadan avgorande
vikt vid individens samtycke till sterilisering, syntes det inkonsekvent, att
man icke utesléte alla de fall, da ett samtycke icke kunde givas med ritts-
lig verkan, utan konstruerade fram nagra mellanfall, ddr personer, som
visserligen saknade rittslig handlingsforméga, dock skulle kunna genom
sitt medgivande astadkomma den rittsverkan, att en atgird, som enligt
vad de sakkunniga framhoélle eljest skulle betraktas sasom ett grovt brott,
finge karaktiiren av en fullt lagenlig och tillaten handling. Det forutsat-
tes diarjimte, att vederborande skulle forsta ingreppets natur och féljder
och att likaren fore operationen ytterligare bibringade vederborande in-
sikt om ingreppets innebérd och verkan. En sadan insikt vore uppenbar-
ligen utesluten icke minst i friga om de sinnessléa. Lagen torde salunda
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icke kunna komma att tillimpas betriffande denna grupp, ehuru det syn-
tes mest onskvirt, att mojlighet till ingrepp borde forefinnas i fraga om
dessa personer, av vilka ett stort antal icke vistades & anstalt. Direk-
tionen for Vianersborgs hospital anforde: De sakkunniga
hade i betinkandet bland annat yttrat: »Det bor ndmligen kunna forut-
sittas, att ett frivilligt limnat medgivande till sterilisering néstan alltid
skall vara mojligt att erhalla just i de fall, da steriliseringens berittigande
ligger i oppen dag». Det kunde enligt direktionens mening befaras att
nistan raka motsatsen skulle bliva fallet, d4 man nimligen riknade med
de schizofrenas och ofta deras anhoérigas negativistiska inriktning, epilep-
tikernas starka irritabilitet och sjilvhivdelsetendenser samt de kriminella
undermaligas asocialitet och for ovrigt den fullstéindiga oférmigan hos
en mingd sinnessjuka och sinnessloa att kunna fatta, vad saken gillde.
Men & andra sidan kunde det mojligen med hinsyn till allménna opinio-
nen ur taktisk synpunkt vara riktigare att forst mojliggora sterilisering
pa frivillig vig och forst liingre fram soka fa till stand éven obligatorisk
sterilisering for diirfor indicerade fall. Direktionen for Hérno-
sands hospital, som principiellt uttalat sig for tvangssterilisering, an-
férde betriffande de sinnessloa: Att lata ett ingrepp vara beroende pa
huruvida en sinnessld gave sitt samtycke vore detsamma som att lagen
bleve fullkomligt ineffektiv. Ty di man visste hur svart det manga gan-
ger kunde vara att overtala en psykiskt frisk person att pa medicinska
grunder lata operera sig, hur svart skulle det da inte vara att overtyga en
intellektuellt 1agt stiende om nodvindigheten av att pa sa sublima grun-
der som eugeniska lata underkasta sig ett operativt ingrepp. Han skulle
sikert sparka emot i det lingsta. Att, som i lagforslaget vore foreskrivet,
lata formyndares eller makes samtycke vara avgorande for steriliseringens
utforande, vore att lata ett viktigt samhiillsintresse vara beroende av en
enda persons godtycke. Svenska psykiatriska féreningen
yttrade: De personer, som komme att steriliseras, vore kanske till storsta
delen icke rittskapabla. De sakkunniga forutsatte ocksa, att sterilisering
ej sillan borde ske innan persomen natt rittsmyndig alder. Ofta bleve
ocksa forstaendet av ingreppets innebord och den dirpa grundade frivil-
ligheten ett blott sken. Det ifragasattes ddarfor, om icke i fall dir veder-
borande saknade rittskapacitet samtycke fran malsman eller formyndare
kunde anses tillfyllestt Centralstyrelsen for Sveriges li-
karforbund anforde: Styrelsen betviviade att det lidte sig praktiskt
genomforas att upplysa varje individ, som enligt steriliseringslagens
syfte borde underga steriliseringsoperation, om sagda ingrepps natur och
foljder och ej heller att erhalla hans tillstand till operationens utforan-
de. Centralstyrelsen kunde ej dela de sakkunnigas mening att oférmaga
att forsta ingreppets natur och foljder i allménhet maste betyda en sa
grov sjilslig defekt, att stadigvarande anstaltsvard d& vore nodviandig.
Ej heller kiinde sig centralstyrelsen viss om att sddan anstaltsvard kun-
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de beredas alla dem, som verkligen vore i behov dirav. Det torde ej
vara tvivel underkastat att alltid en hel del sidana individer komme att
vistas i sina hem, a fattigvardsanstalter och dylikt. — Att liven livsfar-
liga operationer stundom med endast anhirigas medgivande maste fore-
tagas a sjuka, vilkas sjukdom gjorde dem oférmogna att fatta ingreppets
natur eller att giva sitt bifall till detsamma, vore ett beklagligt faktum,
men betraktades numera ingalunda av allminna meningen sasom inhu-
mant vald, utan som en nédvindighet. Samma uppfattning komme en-
ligt centralstyrelsens mening att géra sig gillande med avseende pa de
relativt ofarliga operationer, som steriliseringslagen pabjode under be-
tryggande garantier mot missbruk, dven om de ibland maste utféras
utan individens medgivande. — For ovrigt tillite sig centralstyrelsen
framhélla #dven en annan synpunkt, som maste ha en viss betydelse i
denna fraga. For en del hir ifragavarande personer, och gillde detta
sarskilt sinnessléa kvinnor i yngre ar, kunde det vara limpligt fran hu-
manitir synpunkt att ingreppet gjordes till och med utan deras fulla
insikt, &n mindre medgivande. Nagon tystnadsplikt, om vad som skett,
alage givetvis ej den & vilken ingreppet foretagits, och det vore icke
niagot tvivel om, att genom sadan vetskap moralisk fara kunde uppsta.
Vetskapen om att vara ofruktsam kunde namligen bidraga till ett 16s-
aktigt leverne. Svenska liakaresidllska pet har utforligt ytt-
rat sig om frivillighetsprincipen och dirvid anfért: Frivillighets- och in-
siktsprincipen vore i stort sett onekligen sympatisk och med allmint gil-
lande rittskinsla 6verensstimmande. Icke desto mindre komme den otvi-
velaktigt att dventyra steriliseringens genomférande for den viktigaste
gruppen, de sinnessléa. Dels kunde med skil ifragasittas, om nagon dylik
individ nagonsin vore i stand att verkligen och fullt ut fatta vad saken
gallde. Da vederbérandes medgivande i de flesta fall icke skulle dga ratts-
lig giltighet, bleve dess inhimtande snarast en formalitet, alltsd umbar-
ligt; skulle insiktsprincipen genomféras pa fullt allvar, folle gruppen sin-
nessloa till atminstone allra storsta delen utanfor forslagets tillimpnings-
omrade. Dels visade den praktiska erfarenheten fran varden av sinnessléa
ohallbarheten av det i de sakkunnigas motivering uttalade pastaendet, att
mojlighet till relativ insikt om ingreppets betydelse skulle vara att for-
vinta just hos densamma grupp av sinnessloa, dir starkaste indikationer-
na till dess féretagande funnes — ett pastaende, som, om med verkligheten
overensstimmande, naturligtvis skulle stodja frivillighetsprincipens ge-
nomférande dven for denna grupp. Emellertid trodde sig sallskapet kunna
och bora uttala, att s icke vore fallet. Det funnes ingalunda nagon obli-
gat parallell mellan intellektuell och etisk defekt hos de sinnessléa. Manga
relativt ldtta intellektuella defekter vore kombinerade med svira mora-
liska lyten och samhillsvadlighet, dven i sexuellt héinseende, och méanga
gravt intellektuellt imbecilla vore littskotta och snilla. Hos individer av
den forra gruppen skulle en sterilisering vil undanréja den rashygieniska
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risken, men icke den sociala och etiska; behovet av anstaltsvard skulle
fortbestda och med ingreppet ingenting vara vunnet. Manga beskedliga
och littskotta, ehuru i intellektuellt avseende lagt stidende imbecilla vore,
ehuru alls icke erotiskt aggressiva, ur stand att sexuellt skydda sig mot
lockelser och viald; de hade helt enkelt icke begrepp om vad det rorde sig
om. Hos sadana skulle en sterilisering vara synnerligen ldmplig, befria
dem sjilva och samhillet fran den rashygieniska savil som storsta delen
av den sociala risken av deras utslippande till familjevard. Sillskapet
ansage salunda, att lagforslagets i ovrigt sa tilltalande insiktsprinecip icke
blott i stringare, »teoretisk» mening vore otillimplig pa de sinnessloa tver-
huvud, utan dessutom i praktiken skulle i icke onskvird grad inskrinka
steriliseringens anvindning eller utesluta den, dir den skulle gora bist
gagn. Nu lede det — siarskilt efter de medicinska sakkunnigas ytterst for-
tjanstfulla utredningar av #rftlighetsforhallandena och deras praktiska
tillimplighet for grupperna dementia praecox, manisk-depressiv psykos
och epilepsi, med deras i stort sett ganska negativa resultat ur rashygie-
nisk synpunkt — intet tvivel om att just de sinnessloa utgjorde den grupp,
for vilken sterilisering vore mest onskviird och skulle ge de biésta sociala
resultaten. Siillskapet ansage det for den skull i hog grad onskvirt att
finna en annan norm for ingreppets tillimpning pa dessa sjuka #n den
av de sakkunniga forslagna, n. b. om over huvud taget ny lag an-
sages nodviindig eller onskvird. Enligt sillskapets asikt behovde i sjilva
verket betiinkligheter icke mota for en sterilisering av sinnessloa utan
foregaende forsok till upplysning och utan medgivande pa grundvalen av
insikt. Statsradet yttrade ju ocksa i sin diktamen vid kommittéuppdra-
gets beslutande, att for de sinnessloas vidkommande ouppnéeligheten av
verklig frivillighet icke borde fa hindra ingreppets tillimpning pa dessa
sjuka. Liikaren torde i de allra flesta fall utan svarighet och »motstand»
kunna forma en diirtill ifragasatt patient att underkasta sig detta likavil
som eventuella andra, av rent medicinska skiil onskviirda eller nodvindiga
operativa ingrepp, utan att den sjuke behdvde pa forhand nérmare infor-
meras om dess betydelse. Detta vore sikerligen i sjilva verket den for
den sjuke skonsammaste formen. Man méste ocksa betiinka, att det, man
salunda berovade den imbecille, ingalunda vore nagon for honom Onsk-
viird eller nyttig formogenhet och att fortplantningsférmagans mistning
vil aldrig, dven om patienten vore dirom medveten, skulle erfaras som en
forlust. Det vore mer in tvivelaktigt, om upplysningen att fortplantnings-
formagan blivit honom berévad for en imbecill — som nu vore forbjuden
att inga dktenskap — skulle kunna hava nigra gynnsamma etiska konse-
kvenser. Motsatsen vore mera sannolik. Naturligtvis skulle en sterilise-
ring efter dessa principer alltid forutsiitta tillstdnd av malsman, formyn-
dare eller dylikt. I ovrigt hade sillskapet intet att erinra mot det sitt, pa
vilket insikts- och frivillighetsprincipen blivit i lagforslaget genomford.
Medicinska fakulteten i Uppsala, i vars yttrande medi-
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cinska fakulteten i Lund i féorevarande avseende instimde, ytt-
rade: Manga skiil talade naturligtvis for, att man vid inférandet av en
lagstiftning pa detta omrade ginge fram med forsiktighet — bland annat
den omstindigheten, att en steriliseringsoperation, a&tminstone da det gill-
de kvinnokonet, dock innebure en risk, 1at vara en ringa sadan. Men fa-
kulteten ansage dock att de sakkunniga drivit forsiktigheten vil langt.
I motiveringen till lagforslaget hade framhallits att det sa gott som alltid
torde foreligga behov av stadigvarande anstaltsvard i fraga om sinnessloa
med sa grov sjilslig defekt, att de vore »helt oférmogna» att forsta ste-
riliseringens begrepp och foljder. Detta torde emellertid icke alltid vara
fallet, utan torde atskilliga sddana sinnessloa kunna limpa sig for familje-
vard, till vilken form av vard for sinnessloa statsbidrag beviljats i syfte
att icke onddigtvis behova behalla sinnessloa & anstalterna. Fakulteten
ansage, att ur den ifragavarande bestimmelsen orden »med insikt om &at-
girdens innebord» borde kunna utgd. Linsstyrelsen i Goteborgs
och Bohus lan yttrade: De sakkunniga anforde, att sterilisering i re-
gel torde komma att ifrigasittas for sidana personer, som lede av si grov
sjalslig defekt, att de vore helt oférmogna att forsta ingreppets natur och
foljder, da i dylika fall s gott som alltid behov av stadigvarande anstalts-
vard torde foreligga. Med fog torde det kunna ifragasittas, om sam-
hillet inom overskadlig tid verkligen hade mojlighet att i tillrdcklig om-
fattning omhindertaga sinnessloa av nu avsedd kategori i anstalter, dir
sadan overvakning kunde ske, att de sinnessloa forhindrades att sitta barn
i virlden. Annu linge torde en stor del av dessa sinnessloa komma att
vardas pa forsorjningsinrittningar eller i enskilda hem; och en sorglig
erfarenhet hade, sisom de sakkunniga ocksa papekat, givit vid handen,
att salunda omhindertagna sinnessloa givit upphov till rader av andli-
gen lytta barn. Linsstyrelsen i Skaraborgs lian fullféljde
samma tankegang i det att den yttrade: Starka skiil syntes tala for att
sinnesslo person finge iiven utan medgivande steriliseras. En lagstiftning
i dmnet bleve eljest si gott som illusorisk, varférutom det over huvud
framstode som en oformlighet att fordra medgivande, atminstone i de fall,
dér vederborande vore fullstindigt obildbar (idiot). Forsavitt de sakkun-
nigas uttalande, att for sistniimnda fall s4 gott som alltid behov av stadig-
varande anstaltsvard torde foreligga, finge tydas dirhin, att i foljd av
sagda behov vederborandes mdojlighet till fortplantning omdjliggjordes,
maste diremot anforas, dels att ett anstaltsbehov icke alltid innebure, att
anstaltsvard verkligen atnjotes och vederborande dirigenom isolerades,
dels ock att, iven om vederborande intagits & anstalt, dirigenom icke omdj-
liggjordes fortplantning. Samma synpunkt framholls av svenska fat-
tigvards-och barnaviardsforbundet, som yttrade: Behovet av
anstaltsvard innebure som bekant ingalunda, att sadan vard verkligen
Atnjotes. Mahiinda skulle sterilisering for mangen av just ifragavarande
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individer i hog grad minska ett foreliggande behov av anstaltsvard for
honom.

De positiva forslag, som 1 nu ifridgavarande yttranden framstillts, torde
kunna sammanfattas sa, att i en blivande steriliseringslagstiftning moj-
lighet borde oppnas for sterilisering av inkapabla oberoende av om de
sjalva samtyckte till steriliseringen eller icke.

I tre av de avgivna yttrandena (direktionerna fér Nykopings och Vad-
stena hospital samt statens institut for rasbiologi) har emellertid lagfor-
slagets stadgande i ifragavarande avseende, varigenom frivillighetsprin-
cipen tillampats dven pa de inkapabla, tillstyrkts. Direktionen for
Nykopings hospital forklarade salunda, att den ansage att en per-
son som vore sa pass lindrigt sinnesslo, att han kunde skéta sig sjalv utan
anstaltsvard, icke torde hava négon svarighet att inse fordelarna av att
han sluppe fa barn, varfor kravet pa samtycke med insikt ej torde utgora
nagot hinder for realiserandet av lagens mening. Direktionen for
Vadstena hospital uttalade den meningen, att direst nagon vig-
rade sitt samtycke, det praktiskt taget alltid torde vara fraga om en pa
sjukhus vardad person, pa vilken nodig press genom fortsatt internering
kunde utévas, om ett viagrat medgivande till operationens utféorande vore
det enda hindret for utskrivning. Rasbiologiska institutet an-
forde slutligen: Emellertid kunde det givas fall — sdrskilt inom de sinnes-
sloas grupp — dér steriliseringens berattigande lage i 6ppen dag, men veder-
borande antingen icke kunde bringas till insikt hdrom eller eljest bestdmt
emotsatte sig dtgiarden. KEj sa fa av de for sterilisering bést dignade fallen
komme salunda sannolikt, &tminstone till en borjan, att falla utanfor la-
gens rickvidd. Styrelsen hade ocksé i sitt yttrande (1923) for sadana fall
endast kriavt medgivande av malsman eller formyndare. Ehuru styrelsen
i prineip fortfarande vidholle sin d& uttalade mening, ville styrelsen emel-
lertid icke, sdsom fragan nu forts fram och med hansyn till de goda prak-
tiska erfarenheter, som bevisligen vunnits i Amerika, gora nagot and-
ringsyrkande i lagforslaget pa denna punkt.

Atskilliga av de myndigheter och sammanslutningar, som gjort gil-
lande att sterilisering skulle fa verkstillas & inkapabla oberoende av de-
ras samtycke, hava yttrat sig over betankandets foreskrift att ingen ma
steriliseras mot sitt nekande eller motstand. Sju av nidmnda myndighe-
ter och sammanslutningar (medicinalstyrelsen, direktionen for Uppsala
hospital, medicinska fakulteterna i Uppsala och Lund, ldnsstyrelserna i
Uppsala och Visternorrlands lin samt svenska fattigvards- och barna-
vardsforbundet) hava dirvid intagit den standpunkten, att ehuru sam-
tycke av den inkapable icke borde fordras, sterilisering dock icke skulle
fa foretagas mot den inkapables nekande eller motstdnd. Medicinal-
styrelsen har, sasom ovan omformilts, framhallit, att sterilisering
icke skulle fa verkstdllas om den inkapable — lat vara med bristfillig
insikt — enstidndigt motsatte sig ingreppet. Att direktionen for
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Uppsala hospital och ldnsstyrelsen i Uppsala lan utta-
lat sig i samma riktning framgar av direktionens ovan refererade ytt-
rande. Medicinska fakulteten i Uppsala, med vilken medi-
cinska fakulteten i Lund instimde, vttrade: Som skidl for att
samtycke till sterilisering borde fordras #ven av den sinnesslée, hade
i betinkandet anforts, att ingreppet eljest i manga fall skulle bliva lik-
tydigt med en tvangsoperation under protester. Att en sadan skulle
kunna fa forekomma, ansage fakulteten naturligtvis, i likhet med de sak-
kunniga, uteslutet och hade salunda ingenting att erinra mot den fére-
slagna bestimmelsen, att ingen finge steriliseras mot sitt nekande eller
under motstidnd. Men fakulteten ville samtidigt framhalla som sin upp-
fattning, att i allméinhet en sinnessldé torde kunna av den, som har vard
om honom, formés underkasta sig en operation, #ven om han icke kunde
klart fatta dennas innebérd. — En av de hérda myndigheterna, direk-
tionen for Visby hospital, synes diremot ha ansett, att steri-
lisering & inkapabla borde fa foretagas diven mot deras motstiand. Di-
rektionen yttrade ndmligen: Det borde dirjimte papekas, att de sinnes-
sléa och ménga av de sinnessjuka i fraga om sin sjalvbestaimmanderitt
narmast kunde jimforas med barn. Med sin ofta stegrade kédnslighet
och oféormaga av sjilvbehirskning reagerade de valdsamt mot varje in-
grepp, och det torde i fraga om de flesta sinnessloa behova anviindas ett
icke ringa matt av tvang for att lyckas sitta etermasken over deras an-
sikten. — En mellanstillning mellan dessa asikter har intagits av Sven-
ska psykiatriska foreningen, som yttrat att det mahinda
kunde Overlimnas &t operatéren att i Overensstimmelse med vanlig
praxis avgora, huru liimpligen borde forfaras, om vederborande vid ope-
rationen viigrade eller gjorde motstand. Féoreningen synes siledes ha
intagit den standpunkten, att lagen icke borde taga stidllning till det fore-
varande sporsmalet. — Det ma slutligen erinras dirom, att central-
styrelsen for Sveriges likarféorbund samt svenska l&-
karesdallskapet i sina hidr ovan refererade vttranden framhallit,
att det mangen gang kunde vara limpligt att foretaga operationen utan
att forut underrdtta den inkapable om dess innebord. I sadana fall
kommer uppenbarligen friagan huruvida sterilisering far verkstillas
mot den inkapables nekande eller motstand ofta icke att uppsta.

Nio av de myndigheter och sammanslutningar, som gjort giallande att
sterilisering borde fa foretagas a inkapabla oberoende av deras eget sam-
tycke, hava tagit stdllning till fragan, huruvida i stillet for den inka-
pables samtycke borde fordras medgivande till steriliseringen fran nagon
representant for honom. Sju av dessa (direktionerna for Uppsala och String-
nds hospital, svenska psykiatriska foreningen, svenska lakaresiallskapet,
lansstyrelsen i Uppsala ldn samt medicinska fakulteterna i Uppsala och
Lund) hava, sisom betriffande de fem forstnamnda myndigheterna och
sammanslutningarna framgar av deras hiir ovan refererade yttranden,
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forklarat, att samtycke av malsman eller formyndare borde fordras. Tva
av de horda myndigheterna — medicinalstyrelsen och direktionen for
Hirnosands hospital — ha diiremot, sisom det foregaende giver vid han-
den, uttalat sig i motsatt riktning under forklaring att dérest krav pa
sadant samtycke uppstilldes ovidkommande synpunkter kunde bliva av-
gorande for fragan om sterilisering skulle foretagas. I aterstoden av de
nu ifragavarande yttrandena gores icke nagot uttalande i berorda fraga.
Med hiinsyn till att betinkandet fordrar samtycke av den inkapables
vardnadshavare eller formyndare synes emellertid den slutsatsen moj-
ligen bora dragas, att de myndigheter, som icke ingatt pa fragan om
samtycke till sterilisering av inkapabel skall fordras av annan én den
inkapable sjdlv, varit benigna att i likhet med de sakkunniga fordra
samtycke av representant for den inkapable.

I de avgivna yttrandena ingis icke pa Ovriga sporsmal, som samman-
hiinga med frivillighetsprincipen (viss alder hos den, som skall sterili-
seras, sterilisering & sinnessjuk om vars tillfrisknande skiilig férhopp-
ning finnes), i vidare man i#n att i fyra av yttrandena stillning tagits
till betiinkandets foreskrift, att sterilisering ej ma iga rum a sinnes-
sjuk, dir skilig forhoppning om hans tillfrisknande finnes. Medici-
nalstyrelsen och direktionen féor Uppsala hospital, i
vars yttrande linsstyrelsen i Uppsala lin instimde, tillstyrkte
det forslagna stadgandet. Direktionen fér Kristinehamns
hospital avstyrkte emellertid bestimmelsen samt anférde héirom: Bleve
detta lag, skulle kvinnor, vilka oupphorligt i sammanhang med forloss-
ning och havandeskap finge anfall av sinnessjukdom, men dessemellan
langa tider vore friska, ej kunna steriliseras. Da detta skulle vara olyek-
ligt, ansage direktionen, att en lagbestimmelse av ifragavarande slag ej
borde komma till stiand.

Betriffande fragan om vem som skall prova huruvida forutsittningar-
na for sterilisering foreligga, ma forst erinras dirom, att i nagra av de
avgivna yttrandena (socialstyrelsen, medicinalstyrelsen, svenska psy-
kiatriska foreningen, Sjobring) intagits den stindpunkten att sterilise-
ring skulle efter lidkarens fria provning fa verkstillas a fullt rétts-
kapabla personer, som dirtill limnat sitt samtycke, utan att nagra ilag
fixerade indikationer férelage. Det ir uppenbart meningen att det i
dessa fall skall ankomma péa den likare, som skall verkstiilla steriliseringen,
att sjilv prova huruvida han vill féretaga den begiirda steriliseringsatgér-
den. I ett av de nu ifragavarande yttrandena — medicinalstyrelsens
— foreslogs emellertid, sasom ovan omformilts, att sterilisering i de nu an-
givna fallen endast skulle fa foretagas efter samrad mellan minst tva
likare. — Vad ater angar de fall dir enligt de avgivna yttrandena steri-
lisering skulle fa verkstiillas endast under forutsittning att vissa i lagen
sirskilt angivna indikationer forelage, sid upptogs allenast i sju av de
inkomna yttrandena till behandling frigan om. vilken myndighet som
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skulle prova huruvida forutsittningarna for meddelande av tillstand till
sterilisering vore for handen. I tvA av dessa yttranden — socialstyrel-
sens och direktionens for hospitalet i Stringnis — foreslogs att prov-
ningen borde uppdragas at en for indamalet inrittad myndighet, en
nimnd sammansatt av personer, vilka vore kompetenta att bedoma de
sidrskilda sporsmal, som vore av betydelse fér provningen. Socialsty-
relsens yttrande hirutinnan finnes ovan intaget. Direktionen
for Stringnis hospital anforde: Med hiinsyn till den avgorande
betydelse, kunskapen om irftlighetsgangen vid de olika hir ifraga-
kommande sjukdomarna hade for besluten i de siirskilda fallen och med
hiinsyn till den redan betydande omfattningen och den alltjimt fortga-
ende utvecklingen av den medicinska irftlighetsliirans mycket speciella
forskningsomrade, maste det framsta sasom ett synnerligen betydelsefullt
onskemal, att en i medicinsk #Arftlighetsforskning sirskilt skolad likare
bereddes tillfdlle deltaga i handliiggningen av alla steriliseringsfragor.
Pa grund av steriliseringsfriagornas omtaliga juridiska karaktir méaste
det anses Onskviirt, att den juridiske expert, vilken alltid forutsattes niir-
vara vid handldggning av steriliseringsiirenden, tillforsiikrades icke blott
reservationsriitt, utan Hven ritt att deltaga i avgorandet, Sikerligen
vore det fgnat att stirka allminhetens fortroende for denna nya lagstift-
ning, ddrest dessutom ett visst lekmannainflytande finge gora sig gil-
lande. Det syntes pa dessa grunder kunna ifragasiittas om icke hand-
liggningen av hithérande iirenden borde aligga en siirskild central myn-
dighet, en steriliseringsniimnd, vilken till sin sammansittning till stor
del kunde tiinkas sammfalla med den nya sinnessjuklagens sinnessjuk-
namnd. — I de aterstiende fem yttrandena (medicinalstyrelsen, direktio-
nerna for Vadstena och Siters hospital, svenska psykiatriska foreningen,
statens institut for rasbiologi) tillstyrktes, att provningen i enlighet med
de sakkunnigas forslag borde uppdragas at medicinalstyrelsens riitts-
psykiatriska ndmnd. T nagra av dessa yttranden framholls emellertid
att den réttspsykiatriska nimnden vid behandlingen av steriliserings-
drenden borde forstirkas med representanter for juridisk eller rasbio-
logisk sakkunskap. Medicinalstyrelsen foreslog sAlunda att
nimnden skulle forstirkas med medlemmen av medicinalstyrelsens ve-
tenskapliga rad for juridisk teori och praxis eller med styrelsens lag-
farne byrachef, under det att direktionen f6r Sdters hospital
och svenska psykiatriska féreningen uttalade sig for att
en representant for drftlighetsforskning borde deltaga i steriliserings-
drendenas behandling. Statens institut for rasbiologi beto-
nade nodvindigheten av att savil en i iirftlighetslira vil utbildad li-
kare som iven en erfaren #rftlighetsbiolog tillhorde den nimnd inom
medicinalstyrelsen, som hade att prova steriliseringsfragorna.

Fragan om vem som skall vara behorig att taga initiativet till sterili-
sering upptages endast till behandling i socialstyrelsens yttran-
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de. Styrelsen, som ju principiellt ville genomfora tvangssterilisering,
ansag, sasom redan angivits, att sddan behorighet borde tillkomma vissa
kommunala myndigheter, exempelvis barnavardsnamnd och fattigvards-
styrelse, Avensom enskild likare, som i sin praktik komme i berdring
med fall. dar sterilisering syntes bora foérekomma, anhériga till den
som skulle steriliseras och formyndare.

I nagra av de avgivna yttrandena har till behandling upptagits fragan
om forebringandet av den utredning som skulle ligga till grund fér myn-
dighetens provning om tillstand till sterilisering skulle meddelas. S o-
cialstyrelsen foreslog, sasom tidigare omformalts, att inforskaf-
fandet av det utredningsmaterial, som skulle ligga till grund for den
centrala namndens provning, anfortroddes at ett lokalt organ, vilket smi-
digt kunde anpassa sig efter de faktiska forhallandena. Direktio-
nen for Stockholms hospital, i vars yttrande 6 verstathal-
larimbetet instimt, direktionen fdr Vadstena hospital
och svenska psykiatriska foreningen foreslogo, att den la-
karundersokning #“vensom det ldkarintyg, som enligt de sakkunnigas
forslag skall ligga till grund fér medicinalstyrelsens prévning av steri-
liseringsirendet, endast finge foretagas resp. utfirdas av tjansteldkare.
Sjobring ifragasatte om ej viss psykiatrisk kompetens borde fordras av
den likare, som verkstdllde undersdkningen.

Mot forslagets stadgande att medicinalstyrelsens beslut i steriliserings-
arenden ej finge overklagas har anmirkning framstillts av lanssty-
relsen i Hallands lidn, som forordade att klagan over meddelat
beslut skulle fa foras hos Konungen.

Betriffande sittet for steriliseringsoperationens foretagande hade de
sakkunniga, sasom ovan angivits, i betinkandet utgatt ifran att sterili-
sering icke skulle fa verkstillas genom kastrering. Mot denna stand-
punkt har anmirkning endast framstillts i Karolinska institu-
tets yttrande. Institutet anférde harom: Den i lagforslaget lamnade
definitionen av sterilisering uteslote ej kastreringsingrepp. Av motive-
ringen framginge dock, att det medicinska ingrepp, som lagen avsage,
¢j omfattade kastrering. Institutet ansage ock, att kastrering sasom regel
ej borde forekomma. Hos kvinnor kunde emellertid en salpingektomi utgora
ett sa farligt ingrepp, att en kastrering genom rontgenbestralning vore
att foredraga, varfor detta ingrepp ej borde anses vara absolut uteslu-
tet. — Det bor emellertid anmiirkas att de myndigheter, som foreslagit
sterilisering av sedlighetsforbrytare eller sexuellt abnorma pa kriminal-
politiska grunder, uppenbarligen i konsekvens hidrmed tédnkt sig att sterili-
seringen i dessa fall skulle verkstillas genom kastrering, dven om detta
ej direkt angivits i yttrandena.

I ett stort antal av yttrandena upptages till behandling fragan om
vilka likare som skola vara berittigade att foretaga steriliseringsopera-
tioner, dvensom den dirmed sammanhingande fragan om var sidan ope-
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ration far verkstdllas. I nagra av dessa yttranden tillstyrktes uttryek-
ligen lagforslagets stadgande att sterilisering skulle verkstillas 4 lasa-
rett eller sjukstuga av dir anstilld liikare. I denna riktning yttrade sig
direktionerna for Stockholms, Uppsala och Vadstena hospital ivensom
Karolinska institutet. Direktionen for Stockholms hospital
anforde salunda: Bestimmelsen att sterilisering skulle verkstillas 4 lasa-
rett eller sjukstuga av dir anstilld likare uteslote andra likare fran
riattigheten att utfora sterilisering enligt denna lag. Fran likarhall kom-
me méhénda invdndningar att framstillas emot en sddan inskrinkning.
Det vore emellertid att beakta, att det hiir gillde ett allm:iint samhiillsin-
tresse och att det fran samhiillets synpunkt icke torde finnas nagon anled-
ning att utstricka ndmnda befogenhet utanfor kretsen av de likare, vilka
genom sin tjinsteverksamhet stode i en alldeles sdrskild ansvarsstill-
ning till samhillet. Direktionen f6r Vadstena hospital for-
klarade, att den ansage att det vore av den allra storsta vikt att ifraga-
varande stadgande upptoges i en blivande lag, sa att ej en praxis pa
nagot vis kunde utbilda sig, enligt vilken en kirurg tillkallades och ut-
forde ingreppet pa ett sinnessjukhus’ operationsavdelning, vilket litt
skulle kunna leda till, att hos en okritisk allmiinhet insmége sig finnu en
fordom mot hospitalen. Karolinska institutet tillstyrkte i stort
sett de sakkunnigas forslag i nu ifragavarande avseende och anforde:
Foreskriften att sterilisering skulle verkstiillas a lasarett eller sjukstuga
av dir anstilld likare torde avse, att sterilisering skulle verkstillas av
dirtill kompetent tjéinstelikare men ej att sterilisering med nédviindig-
het skulle verkstillas &4 lasarett eller & sjukstuga. I flera fall torde det
nidmligen befinnas limpligt att ingreppet foretoges iiven annorstides om
ock givetvis av nimnda likare. Emellertid torde det kunna ifragasiittas,
huruvida likare anstilld & mindre sjukstuga alltid igde nodig operativ
yrkesskicklighet fér den tillerkiinda behorigheten. Andra likare in hiir
nimnda tjinstelikare tillerkéindes ej behorighet att utfora sterilisering
enligt denna lag. Méahiinda komme invindningar att framstillas mot
en sédan inskrankning. Institutet ville emellertid understryka vikten
av densamma. — I de flesta av de yttranden, i vilka férevarande fragor
upptagits till behandling, har emellertid foreslagits antingen att sterili-
sering skulle fa foretagas jimvil & annan plats in som i betinkandet
medgivits eller ock att den krets av likare, som skulle vara beriittigade
att foretaga steriliseringsoperationer, i ett eller annat avseende utvidga-
des. Direktionen f6r Pitea hospital och svenska psykia-
triska foreningen foreslogo saledes — i direkt motsats till vad
Vadstenadirektionen i sitt hiir ovan intagna yttrande anfort — att steri-
lisering jimvil skulle fa verkstillas & sinnessjukhus av kompetent li-
kare. Medicinalstyrelsen, svenska likaresillskapet och medicinska fakul-
teterna i Uppsala och Lund uttalade sig for att sterilisering under vissa
forutsittningar skulle fa utforas a enskilda sjukhus. Medicinalsty-
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relsen yttrade salunda, att sterilisering borde fa foretagas pa offent-
lig sjukvardsinrittning eller pa godként enskilt sjukhem, som for atgar-
dens utforande igde nodiga anordningar och utrustning och hade till-
gang till likare med erforderlig kompetens. Svenska likaresall-
skapet forklarade, att intet skil funnes for att inskrinka ingreppets ut-
forande till offentliga anstalter. Medicinska fakulteten i Upp-
sala framholl, att bestimmelsen att sterilisering endast finge verkstal-
las a lasarett eller sjukstuga, ur kontrollsynpunkt knappast syntes be-
hovlig men diremot syntes utgora ett opédkallat hinder for dess verk-
stiillande vid enskilda sjukhus eller annan sjukvardsinridttning én lasa-
rett och sjukstuga. Medicinska fakulteten i Lund anforde:
Betriiffande stadgandet att »steriliseringen skall verkstiillas & lasarett
eller sjukstuga av dir anstilld likare» ville fakulteten foresla, att ett
tilligg gjordes av ungefiir foljande lydelse: veller a4 sjukvardsanstalt med
samma arbetsuppgifter, som de nyssnimnda anstalterna». Detta med
tanke pa sadana anstalter som Sofiahemmet och liknande. Daremot ville
fakulteten ej foresla en sadan formulering, att operationen skulle kunna
utforas pa hospitalen, vilkas alltid omtaliga stéllning i allminheten 6gon
ddrigenom mdojligen skulle komma att lida. — Sveriges likarfor-
bund har i sitt yttrande kritiserat den i betinkandet gjorda begrins-
ningen av den krets av liikare, som tillites att utfora steriliseringsoperatio-
ner, utan att dock férbundet nirmare angivit i vilket avseende kretsen
borde utvidgas. Forbundet anforde: Genom lagforslagets stadgande ute-
slotes fran mojligheten att foretaga ingreppet i friga ej sa fa darfor
siarskilt limpade likare, namligen de som vore specialutbildade i kirurgi,
obstetrik och gynekologi, for savitt de ej hade anstillning pa lasarett
eller sjukstuga i sjukhuslagens bemirkelse. En sadan begridnsning syn-
tes forbundet sniiv, dess mer som knappast nagon anledning till miss-
bruk av steriliseringsingreppet vore att befara, da savil ansékan om till-
latelse till som beriittelse om sterilisering skulle ingivas till medicinal-
styrelsen. — Socialstyrelsen intog slutligen den standpunkten, att
bestimmelser om vilka likare som vore berittigade att foretaga sterili-
sering ivensom om var steriliseringen finge verkstillas vore onddiga.
Styrelsen anforde hirom: Det kunde ifrégasittas, om man borde fore-
skriva, att sterilisering skulle verkstillas & lasarett eller sjukstuga av
dir anstilld likare. Att exempelvis betaga en gynekolog mijligheten att
i forekommande fall verkstidlla sterilisering a en kvinna pa barnbords-
hus syntes knappast motiverat eller limpligt. Liksom en likare hade att
bedéoma, om han sjilv eller annan likare skulle foretaga en blindtarms-
operation, iivensom den tjinliga platsen fér operationen, utan att denna
fraga reglerats i lag, syntes jamvil den hiar berorda fragan kunna losas
utan sirskilda lagforeskrifter.

Mot de i lagforslaget forekommande stadgandena om anmalningsskyl-
dighet till medicinalstyrelsen rérande verkstilld sterilisering #vensom
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om steriliseringsiirendenas hemlighillande har anmiirkning icke fram-
stidllts i de avgivna yttrandena. Socialstyrelsen och medicinal-
styrelsen hade t. 0. m., sisom ovan omférmilts, i syfte att ytterligare
skydda sekretessen, foreslagit, att namnet pa den som ifragasattes skola
underga eller som redan undergatt sterilisering icke skulle utsittas i de
handlingar, som inséndes till den prévande och kontrollerande myndig-
heten.

Sedan yttrandena over lagférslaget inkommit till socialdepartementet —
det sist avgivna yttrandet, socialstyrelsens, ingavs den 10 november 1931
— Overlimnade socialdepartementet den 19 november 1931 irendet till
justitiedepartementet.

Ar 1933 bragte professor Alfred Petrén steriliseringsfragan &anyo
under riksdagens provning gemom en av honom i férsta kammaren vickt
motion (nr 188). I motionen framhélls att det vore nodviindigt att 1929
ars lagforslag utvidgades i ett par hinseenden, for att detsamma skulle
kunna bli till nagot gagn. I detta avseende framhéll motioniren dels
att sterilisering borde fa foretagas & sinnessjuka och sinnessléa iiven
da enbart sociala indikationer forelage, dels att mojlighet borde éppnas
for sterilisering av sadana personer, som pa grund av bristande insikt
om steriliseringens innebérd ej kunde rittsligen samtyeka till under-
gaende av sterilisering, dels ock att lagen uttryckligen borde medgiva att
kastrering foretoges a sedlighetsférbrytare eller sexuellt perversa per-
soner, som sjidlva framstidllde begidran hidrom. Motioniren anférde slut-
ligen: I sjidlva verket vore det den av chefen for justitiedepartementet
igangsatta utredningen i abortfréagan, som vore den niirmaste anledning-
en till motionen, da enligt motioniirens férmenande steriliseringsfragan
hade ett intimt samband med nimnda fraga. I de fall, dir metioniren
tillstyrkt abort pé rashygieniska grunder, hade han samtidigt forordat,
att sterilisering ocksd foretoges, innan kvinnan utskreves frén sjukhuset,
endr det eljest i dylikt fall skulle kunna intriffa, att nytt havandeskap
spart forelage och didrmed férnyad begiran om abort av rashygieniska
skédl gjordes. Under hiinvisning till vad som salunda anférts hemstillde
motionéiren att riksdagen matte i skrivelse till Kungl. Maj:t anhalla om
utarbetandet av ett nytt forslag till steriliseringslag i samband med den
pagaende utredningen i abortfragan.

Andra lagutskottet, till vilket motionen remitterades, yttrade i
sitt utlatande nr 12:

Utskottet ansige for sin del, att varsamhet vore av néden, di det gillde att giva
lagbestimmelser pa ett omride av den grannlaga beskaffenhet som det férevaran-
de. I de sakkunnigas forslag hade emellertid enligt utskottets mening foreskrivits
strangare villkor for den ifragasatta lagens tillimplighet, in som av omsténdigheter-
na kunde anses betingade. Mot forslaget kunde sirskilt erinras, att den rashygi-
eniska — irftlighetsteoretiska — principen i allt fér hog grad fatt undantringa de

Arendet dver-
Idmnas till
justitie-
departe-
mentet.

1933 érs
riksdag.

Motion 1933.

Lagutskottet
1933.




Riksdagens
beslut.

Sakkunnig
tillkallas,

64

sociala och humanitira synpunkterna, att samtycke till steriliseringsatgirden un-
der insikt om dess innebord for alla fall gjorts till villkor foér vidtagande av forfa-
randet samt att, si som lagforslaget avfattats, en legalisering av steriliseringsatgir-
der under de forutsiattningar, som diri angivits, motsittningsvis skulle komma att
medfora en kriminalisering av andra én de fa fall, som ginge in under lagforslagets
regler. Skulle forslaget upphdjas till lag, komme densamma att bliva tillimplig alle-
nast i ringa utstrickning och ofta icke i sidana fall, dir steriliseringsitgirder en-
ligt utskottets mening vore sirskilt pakallade. — Utskottet ville for ovrigt ifraga-
sitta, huruvida icke till vinnande av vissa liattnader vid avgérandet av frigan, om
sterilisering skulle fa ske, detta avgorande skulle kunna under vissa garantier over-
limnas at tva ldkare i stillet for — siasom de sakkunniga foreslagit — At medicinal-
styrelsen. Utskottet funne sig icke hava anledning frintrida den stindpunkt, som
utskottet i forevarande fraga intagit redan vid 1922 drs riksdag. En steriliserings-
lag i vart land borde enligt utskottets féormenande vila pA de principer, som ut-
skottet i sitt vid nimnda riksdag avgivna utlitande, nr 24, nirmare utvecklat. Med
hinsyn till vad i det foregaende anforts ansige sig utskottet bora féresld, att riks-
dagen ville hemstilla om ny utredning i steriliseringsfriagan, dirvid sarskilt avse-
ende borde fistas vid vad utskottet ar 1922 och hir ovan anfért. Visserligen kunde
i fall av sirskild beskaffenhet ett visst sammanhang finnas mellan frigorna om
legalisering av abort och av sterilisering. Utskottet kunde emellertid icke ansluta
sig till den uppfattningen, att utredningen av dessa bada sporsmail behévde bedrivas
i ett sammanhang. Skil forelage till antagande, att, om frigorna skulle samman-
foras, detta skulle hava till f6ljd drojsméal med steriliseringsfrigans losning. Ut-
skottet ansage emellertid onskvirt, att lagstiftning i sistnimnda fraga skyndsamt
astadkommes. Pa grund av vad salunda anforts hemstillde utskottet att riksdagen
i anledning av forevarande motion matte hos Kungl. Maj:t anhdlla, att Kungl. Maj:t
ville under hénsynstagande till av utskottet anforda synpunkter i dmnet lita verk-
stilla fornyad utredning, under vilka forutsittningar och i vilken ordning sterili-
sering av sinnessloa, sinnessjuka och fallandesjuka skulle kunna foretagas, samt for
riksdagen skyndsamt framligga det forslag, vartill utredningen kunde féranleda.

Riksdagen har den 8 mars 1933 beslutit i enlighet med utskottets hem-
stillan.

Samma dag har statsradet och chefen for justitiedepartementet — som
den 16 december 1932 tillkallat professor R. Bergendal att i egenskap av
sakkunnig inom departementet bitrida med verkstillande av utredning
angaende partiella reformer pa strafflagstiftningens omrade — anmodat
den sakkunnige att verkstilla ytterligare erforderlig utredning i sterili-
seringsfragan samt inkomma med forslag till lagstiftning i dmnet.




Motiv.

Savil andra lagutskottets utlatanden i steriliseringsfragan vid 1922 och
1933 ars riksdagar som ock 1929 ars betinkande samt det 6vervigande anta-
let av de myndigheter och sammanslutningar, som avgivit yttranden éver
nimnda betinkande, hava utgatt ifran att en blivande lagstiftning icke
skulle medgiva tvangssterilisering utan endast reglera under vilka forut-
sittningar frivillig sterilisering finge foretagas. Det synes visserligen & ena
sidan uppenbart att ett medgivande av att sterilisering finge verkstillas
iven mot dens vilja, som skulle undergi sadan atgird, skulle vara dgnat
att medfora att de syften, som man med en steriliseringslag vill uppna,
komme att bliva i storre utstrickning realiserade. A andra sidan synas de
skil som aberopats mot genomforandet av tvangssterilisering — sidrskilt
den allminna opinionens instillning mot en sadan lagstiftning — bora
tillmiitas avgorande betydelse. Det nu framlagda lagforslaget utgar dir-
for fran den grundtanken att i princip endast frivillig sterilisering far
ifragakomma. Om frivillighetsprincipen siledes bor uppritthallas, synes
densamma emellertid icke bora utstrickas si langt att den skulle utesluta
att sterilisering verkstilles i sddana fall, dd den som ifragasittes skola
undergs sterilisering lider av sddan rubbning av forstands- eller viljeverk-
samheten (sjilsverksamheten), att han icke kan avgiva ett i rittslig me-
ning giltigt samtycke till steriliseringen. Den i flertalet av de avgivna
yttrandena uttalade meningen, att ett uppriatthallande av frivillighets-
principen betriffande dessa fall skulle medfora att de syften, som med
lagstiftningen avsages, endast i mycket obetydlig man komme att reali-
seras, synes icke kunna motsigas. En steriliseringslag maéaste dirfor —
om den skall fa nagon praktisk betydelse — limna mdéjlighet 6ppen for
sterilisering av inkapabla.

I nagra av de avgivna yttrandena — diribland medicinalstyrelsens —
har den uppfattningen uttalats, att en blivande steriliseringslag endast
borde reglera under vilka forutsittningar sterilisering finge verkstillas
betriffande den nu angivna kategorien av individer — de inkapabla. Ut-
gangspunkten har dirvid varit, att laghestimmelser rorande sterilisering
av fullt rdttskapabla personer vore onddiga, da det redan enligt géllande
ritt vore tillatet att verkstilla sterilisering av en rittskapabel person,
under forutsittning dels att han samtyckt dértill och dels att birande
skil av medicinsk, kriminalpolitisk, humanitir, social eller eugenisk natur
talade for atgirdens foretagande. En lagstiftning, som detaljerat reglera-
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de forutsittningarna for sterilisering av riittskapabla, kunde till och med
bliva till skada, da fraga vore om ett omrade, didr praxis anvisade den
bista losningen. Denna standpunkt, som intagits av medicinalstyrelsen,
synes vara vil grundad. I det nu framlagda lagforslaget givas ej heller
nagra bestimmelser om sterilisering av sadana personer, som kunna limna
ett giltigt samtycke till att steriliseras. Till grund for den salunda intag-
na standpunkten ligga foljande overviganden.

Diirest lagstiftningen skall giva regler om tillatligheten av sterilisering
a rittskapabla personer, synes den bora uttommande angiva i vilka fall
sterilisering & sadana personer dr tillaten (bortsett fran de fall, da ope-
rationen foretages pa medicinsk indikation, vid vilka steriliseringens
tillatlighet overhuvud icke ifragasatts). Dérest lagen endast angiver
vissa fall, 1at vara de vanligast forekommande, da sterilisering far fore-
tagas, uppstar fara for att den slutsatsen kommer att dragas — &tmin-
stone av likaren, som blir anmodad att foretaga en steriliseringsoperation,
— att sterilisering icke #r tillaiten i andra fall &n de i lagen angivna.
Om en lagstiftning som omfattar iven riittskapabla kommer till stand,
bor denna alltsa reglera sporsmalet om sterilisering av riattskapabla i hela
dess vidd (alltjaimt bortsett fran sterilisering p& medicinsk indikation).
Av praktiska skil torde det vara omdjligt att anordna denna lagstiftning
sé, att i lagen gives en detaljerad upprikning av de fall, ddr sterilisering
ir tillaten. En sadan lagstiftning torde dessutom kunna medféra direkta
oligenheter genom att ligga hinder i vigen for praxis att — pa grund av
iindrad uppfattning om samhillets intresse av atgérdens foretagande —
utvidga eller inskrinka det omrade, inom vilket sterilisering &r tillaten.
Det torde diarfor vara nodvindigt att anordna en dylik lagstiftning sa,
att at de bestimmelser, som reglera forutsittningarna for sterilisering,
gives en allmiin avfattning, t. ex. att sterilisering ma foretagas & en rétts-
kapabel person, som sjidlv framstiller begiran dérom, savitt barande
skil av kriminalpolitisk, humanitir, social eller eugenisk nafur tala for
for atgirdens foretagande. Virdet av ett sadant stadgande synes emeller-
tid vara ganska tvivelaktigt. Stadgandet torde icke i nagon nédmnvérd
grad underlitta den provning, som likaren maste foretaga, om en steri-
lisering i det ifragasatta fallet kan anses tillaten. Stadgandet synes ej
heller med hinsyn till sin vaga formulering vara dgnat att ntgéra nagon
garanti mot ett befarat missbruk av steriliseringsritten, Det enda viir-
det med en sadan lagstiftning synes ligga diri, att lagen — foér undan-
réjande av mojligen befintlig ovisshet — uttryckligen utsidger, att steri-
lisering som foretages pa kriminalpolitiska, humanitira, sociala eller
eugeniska grunder kan vara tillaten. Direst inom lidkarkretsar fore-
finnes en mera allmint spridd uppfattning att sterilisering med sam-
tycke & rittskapabla personer endast far foretagas, da medicinska
indikationer foreligga, men ej da kriminalpolitiska, humanitira, so-
ciala eller eugeniska skiil gora en sterilisering Onskvird, vore det
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kanske pakallat, att det i en blivande lag uttryckligen utsades, att steri-
lisering av en rittskapabel person med dennes samtycke ar tillaten, dven
da den foretages pa grund av nyss angivna skil. En granskning av de
likaruttalanden i steriliseringsfragan, som gjorts med anledning av 1929
ars betiinkande, giver emellertid knappast stod for antagandet att en sa-
dan uppfattning &r mera allmént omfattad. Emellertid, iiven om en sadan
asikt pa nagot hall nu skulle rida, kan det, direst en blivande lagstift-
ning medgiver sterilisering av icke rittskapabla under forutsdttning av
att vissa indikationer foreligga, i varje fall icke rada tvekan dirom att
sterilisering med samtycke av rittskapabla kan vara rattsenlig (jfr vidare
féljande sida). Pa nu anférda skil synes en reglering av ritten att ste-
rilisera rdttskapabla personer varken vara nédvindig eller ens nyttig.
Den foreslagna nya lagstiftningen avser ocksid — sasom lagens rubrik an-
tyder — endast att reglera under vilka forutsittningar sterilisering far
foretagas & personer, som icke kunna avgiva ett giltigt samtycke.

Lagtorslaget reglerar emellertid icke fragan om sterilisering av icke
rattskapabla personer i hela dess vidd. Sisom av forslagets 1 § framgar,
givas nimligen i forslaget endast bestimmelser om forutsdttningarna for
sterilisering av sadana personer, som pa grund av rubbning av sjdilsverk-
samheten sakna forméga att avgiva ett giltigt samtycke till att sterilise-
ras. Dédremot innehaller forslaget icke nigra stadganden om sterilisering
av personer, som pa grund av bristande personlig utveckling (underarig-
het) icke kunna limna ett sidant samtycke. Skilet hirtill ligger fore-
tridesvis diri, att det endast i sillsynta fall foreligger anledning att
(pa grund av andra #n medicinska skil) verkstilla sterilisering & en
underérig person, som icke lider av rubbning av sjilsverksamheten, forrin
han uppnatt den &lder att han kan avgiva ett giltigt samtycke till att
steriliseras. Dirtill kommer att ett medgivande av att sterilisering finge
foretagas & nu ifrdgavarande underariga synes innebira ett alltfor stort
avsteg fran frivillighetsprincipen. Det finnes givetvis anledning befara
att, om sterilisering av en psykiskt frisk underarig verkstilles t. ex. strax
fore pubertetens intride, den underarige, d& han uppnar den personliga ut-
vecklingsgrad att han skulle kunna avgiva ett riittsligen giltigt samtycke,
kommer att ogilla den féretagna atgéirden. P& grund hirav limnas i for-
slaget icke nagra bestimmelser om sterilisering av sadana underariga,
som med héinsyn till sin alder é#nnu icke natt den utvecklingsgrad att de
kunna avgiva ett giltigt samtycke. Dirmed idr emellertid icke sagt att
sterilisering av sadana underariga, varom nu dr fraga, alltid skulle vara
att betrakta sasom en otillaten handling. Da, sasom av det féljande kom-
mer att framga, lagforslaget endast reglerar sterilisering p& sociala och
eugeniska grunder Ar ndmligen tillatligheten av att sterilisera en under-
4rig pa medicinsk grund (humanitir indikation lirer i dessa fall sakna
betydelse) lidmnad oppen.

Lagforslagets regler avse emellertid icke alla personer, som pa grund
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av rubbning av sjéilsvel"ksamheten 4ro urstandsatta att avgiva ett giltigt
samtycke till att steriliseras. Sasom av 1 § i forslaget framgér, dr forsla-
get nimligen endast tillimpligt pa personer, vilka varaktigt sakna for-
maga att limna. ett sadant samtycke. Orsaken hiirtill &r densamma som
foranlett att forslaget icke medgiver sterilisering av underarig, som &r i
ifragavarande avseende inkapabel, d. v. s. hinsyn till frivillighetsprinci-
pen. Direst nagon tillfidlligt lider av sidan rubbning av sjédlsverksam-
heten, att han icke kan samtycka till en ifragasatt sterilisering, synes
det nimligen vara rimligt, att man avvaktar den tidpunkt da han tillfrisk-
nat for att han skall bliva i tillfalle att sjilv avgora om han vill steri-
liseras eller icke. Sterilisering kan, enligt forevarande forslag, alltsa blott
figa rum, da den som skall steriliseras lider av sidan rubbning, som kan
antagas gora honom varaktigt ofsrmogen att samtycka till steriliseringen.
— Foreligger sinnesslohet, saknar ifragavarande bestimmelse uppenbar-
ligen betydelse med hiinsyn till att sinnesslohet icke &r av Overgiende
natur.

Vad slutligen angar sterilisering av fullt rittskapabla personer, som
samtycka till steriliseringen, regleras, av ovan anforda skil, en sddan
sterilisering icke av ifragavarande forslag. Genom den anvidnda formu-
leringen, att den som saknar formaga att limna giltigt samtycke till att
sterilisering 4 honom foretages, det oaktat ma steriliseras, har emellertid
forslaget velat giva uttryck at den uppfattningen, att sterilisering & en
rittskapabel person, som dirtill limnar sitt samtycke, maste anses till-
laten, direst bdrande skil av nagot slag foreligger for atgiardens foreta-
gande. Sterilisering med samtycke av rittskapabel forutsittes hirvid, dven
bortsett fran den pa medicinska grunder indicerade steriliseringen, kunna
fa foretagas savil da sddana indikationer foreligga, som i regel icke bliva
aktuella betriffande inkapabla (kriminalpolitiska och humanitira indi-
kationer, jfr nedan), som ock vid forhandenvaron av andra eugeniska eller
sociala indikationer av tillricklig styrka #dn dem, som enligt forslaget
kunna foranleda sterilisering av inkapabla.

I lagtexten gives ingen definition pa, nir en person skall anses sakna
formaga att limna ett giltigt samtycke till att steriliseras. Forutsittnin-
garna hirfor skola bedomas enligt de i allminhet giillande réttsgrund-
satserna; det krives alltsi, utom att en rubbning av forstandets eller vil-
jans (eller badas) verksamhet foreligger, att denna rubbning méste an-
tagas komma att 6va inflytande pa individens avgorande i den ifraga-
varande angeligenheten. Salunda har sporsméalet nira beroring med den
provning, som skall dga rum enligt lagen den 27 juni 1924 om verkan av
avtal, som slutits under inflytande av rubbad sjilsverksamhet. Uppen-
barligen méaste synnerlig hiinsyn tagas till den séiregna beskaffenheten av
den atgiird, vartill samtycke skulle limnas. Att pa ett pa en gang kort-
fattat och vigledande sitt angiva de psykologiska betingelser, som i en-
lighet med det anforda skola liggas till grund vid prévningen av den




69

rattsliga handlingsférmégan for det forevarande indamalet, torde icke
lata sig gora. Forslaget har dirfor stannat vid att angiva det rittsliga re-
sultatet av provningen. Detsamma befinner sig salunda i visentlig 6verens-
stdimmelse med stadgandet i gifterméalsbalken 10 kap. 3 § 1. om atergang
av #dktenskap, ndr make vid vigseln befunnit sig »i tillfallig sinnesfor:
virring eller annat sadant tillstind, som utesluter rittslig handlingsfor-
magar, avensom med nyssnimnda lag.

De skil som ur den enskilde individens eller samhiillets synpunkt kunna
gora en steriliseringsatgird befogad bruka, sisom tidigare anmirkts, sam-
manforas i fem olika grupper — medicinska, kriminalpolitiska, humani-
tdra, sociala och eugeniska. — Vad angir sterilisering pa grund av medi-
cinska indikationer, givas hirom icke nagra bestimmelser i lagforslaget.
Fragan om den utstrickning i vilken sterilisering pa medicinska skil av
en person, som ar inkapabel att limna ett giltigt samtycke, dr tillatlig ut-
gor ett specialfall av den mera omfattande fragan i vad man en kirur-
gisk operation i terapeutiskt syfte & en inkapabel #r rittsenlig. DA det
senare sporsmalet — liksom 6verhuvud fragan om samtyckets betydelse
for tillatligheten av ett kirurgiskt ingrepp — i giillande lagstiftning lam-
nats oreglerat, utan att nagon oligenhet hirav forsports, synes nagon reg-
lering av det nu ifrdgavarande sporsmalet ej heller erforderlig. Medici-
nalstyrelsen har ju ock i sitt utlatande 6ver 1929 ars betinkande forklarat,
att en legalisering av sterilisering pa medicinska indikationer icke fran
styrelsens synpunkt vore erforderlig. Att en steriliseringsatgird, som
foretages pa bdrande medicinska skiil, kan vara tillatlig, jimvil da den
som steriliseras ej forméar limna ett giltigt samtycke till steriliseringen,
torde icke fran nagot hall hava dragits i tvivelsmal. Att avgora inom vil-
ka grianser en sadan sterilisering ir tillaten torde sasom hittills utan risk
kunna limnas till likarens bedémande. P& grund hirav innehilles i lag-
forslaget icke nagra bestimmelser om sterilisering pa medicinska grunder.

Vad dérefter angar sterilisering pa kriminalpolitiska grunder, skulle
en sadan atgird avse sedlighetsférbrytare och sexuellt abnorma samt verk-
stillas genom kastrering. I 1929 ars betiinkande uttalade de sakkunniga
betriffande kastrering av sexuellt abnorma, att i dessa fall den rent medi-
cinska indikationen f6r kastrering okades tdmligen jimsides med sam-
hiilllsrisken, varfor det torde vara befogat att utan sirskild lagstiftning
ligga ritten till sterilisering i den undersékande och opererande likarens
hand. Medicinalstyrelsen forklarade i sitt yttrande 6ver betinkandet, att
styrelsen delade denna uppfattning. — Uppenbarligen forekommer det syn-
nerligen ofta att, ndr en kriminalpolitisk indikation for kastrering fére-
ligger, jimvil medicinska skiil tala for dtgiardens foretagande. Ar sa for-
hallandet, dro pa grunder, som ovan angivits, laghestimmelser ej nédvin-
diga for att reglera likarens ritt att kastrera en inkapabel. I sidana fall
ater, da endast kriminalpolitiska men ej medicinska skil motivera kastre-
ring, synes densamma enligt giillande ritt knappast kunna anses tillatlig,
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i fraga om personer, som ej kunna limna ett giltigt samtycke till hand-
lingens foretagande. Aven om det kriminalpolitiska intresse, som talar
for kastrering, ur samhillets synpunkt méste anses likvirdigt med ovriga
intressen, som gora sterilisering utan giltigt samtycke till en tilldten hand-
ling, sa foreligga & andra sidan vid kastrering vissa omstindigheter, som
aro verksamma i motsatt riktning, men som icke gora sig gillande vid
sterilisering i inskrinkt mening. I detta avseende ma framhallas, dels att
kastrering ofta medfor skadliga biverkningar for den kastrerades hilso-
tillstand, speciellt for sjilslivet, dels ock att kastrering icke alltid och i
varje fall forst efter en lingre tid leder till det asyftade resultatet, kons-
driftens och den sexuella potensens fullstindiga slocknande. — Det ma
emellertid i detta sammanhang anmirkas att i Danmark dir, sisom ovan
anmairkts, 41 personer efter antagandet av 1929 ars steriliseringslag kastre-
rats, kastreringen icke synes hava medfort nigra ogynnsamma biverk-
ningar for de kastrerade samt att blott en av dem efter operationen gjort
sig skyldig till sedlighetsforbrytelse. — De skiil, som saledes foranleda till
att kastrering av inkapabla pa enbart kriminalpolitiska grunder icke en-
ligt gillande ritt lirer kunna anses sasom tilldten, synas ock tala for att
sadan kastrering icke vid inférandet av en steriliseringslagstiftning
forklaras laglig. Det synes ock som om kastrering av inkapabla personer
pa enbart kriminalpolitiska grunder icke heller vore med hinsyn till det
praktiska behovet pakallad. I detta sista avseende ma erinras dirom att
professor Alfred Petrén i sin vid 1933 ars riksdag vickta motion i steri-
liseringsfragan foreslagit, att i en blivande steriliseringslag borde upp-
tagas bestimmelser om att sadana sexuellt abnorma personer, som jim-
likt lagen den 22 april 1927 om forvaring av forminskat tillrikneliga for-
brytare blivit efter forovandet av sedlighetsbrott i stillet for att underga
det Adomda straffet intagna i sidrskild vardanstalt, skulle efter strafftidens
utgang tillerkinnas valritt mellan fortsatt forvaring 4 vardanstalten eller
utskrivning fran anstalten efter undergingen kastrering. (Motioniren ut-
gick ifran, att likarna icke utan uttrycklig lagbestimmelse skulle vaga
att pa brottslingens begiran foretaga en kastrering & honom.) Att det 1
manga av dessa fall, savil ur den enskildes som ur samhillets synpunkt,
maste framsta som Onskvirt att kastrering kommer till stdnd synes uppen-
bart. Da brottslingen emellertid i ifrdgavarande fall endast mera sillan
torde lida av sa stark psykisk rubbning, att han icke kan med bindande
verkan samtycka till kastrering, falla en stor del av dessa fall utanfor det
omrade, som regleras av den nu foreslagna lagstiftningen. Att kastrering
i dessa fall, d. v. s. da giltigt samtycke ldmnas, édr tillaten ldrer framga av
vad som ovan anforts rorande sterilisering av rattskapabla personer.
Betriaffande ater de fall, dir samtycke icke kan limnas, lira i manga
av dem jamvil medicinska skidl for kastrering foreligga. Aven i dessa
fall kan saledes kastrering komma till stdnd. I de Aterstiende fallen
skulle didremot, i enlighet med de synpunkter som ovan utvecklats, kastre-
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ring vara utesluten. Dessa fall torde dock icke till antalet vara sa talrika,
att ett medgivande av kastrering betriffande desamma skulle vara av
namnviard praktisk betydelse.

Da man sagt, att sterilisering understundom #ir motiverad av rent hu-
manitira skil, har man sirskilt haft i sikte det forhallandet att i gifter-
malsbalken stadgas forbud for personer, som iro behidftade med fallande-
sot, vilken hirror av overvigande inre orsaker, att inga dktenskap annat
An efter erhallen dispens. Man har menat, att om fallandsoten icke vore
forenad med psykisk defekt, borde en foretagen steriliseringsatgird, var-
med mojligheten att den steriliserade erholle barn forhindrades, kunna
medfora att dispens littare erholles. Da emellertid den nu foreslagna lag-
stiftningen endast avser sterilisering av personer, som pa grund av sin-
nesslohet, sinnessjukdom eller annan rubbning av sjilsverksamheten sakna
formaga att samtycka till en ifragasatt steriliseringsatgird, kommer fra-
gan om sterilisering pa den nu angivna humanitira indikationen icke att

bliva aktuell for de personer, som med lagstiftningen avses. For sinnes-

sjuka och sinnessloa giller ju enligt gifterméalsbalken absolut dktenskaps-
forbud, och personer, som pa grund av annan rubbning av sjilsverksam-
heten icke kunna limna ett giltigt samtycke till sterilisering, lara #ven
vara i avsaknad av den rittsliga handlingsformaga, som dAr en forutsiatt-
ning for ingdende av dktenskap. Vad betriaffar den andra i den inledande
framstillningen omformilda humanitira indikationen (vederborandes sub-
jektiva uppskattning av risken for de mindervirdiga anlagens nedirv-
ning), lirer jamvil denna indikation sakna aktualitet for de personer,
som med forslaget avses. Det saknas salunda anledning att i detta forslag
fastsla, att ritt till sterilisering foreligger vid forhandenvaron av de
ifragavarande humanitira indikationerna.

DA det i diskussionen i steriliseringsfragan hir i landet framhallits, att
sociala skil kunna motivera foretagandet av en steriliseringsatgird, har
man, sasom tidigare anmirkts, nirmast tankt pa det forhallandet, att en
person kan vara i sadan grad psykiskt eller fysiskt minderviardig att han
icke kan eller i varje fall icke dr limpad att handhava vardnaden av
sina barn. I sadana fall skulle sterilisering innebdra den mest effek-
tiva metoden for forhindrande av att dessa personer satte barn till virl-
den. I 1929 ars betinkande medgavs icke att sterilisering finge foretagas
pa enbart sociala grunder. I betinkandet hade nidmligen de eugeniska
synpunkterna stillts i forgrunden. Direst sociala skiil talade for sterilise-
rings verkstillande, kridvdes att jimvil eugeniska indikationer, lat vara
av lindrigare grad, vore for handen for att atgidrden skulle vara tillaten.
T betinkandet fordrades ndmligen savil att den som skulle steriliseras
vore pa grund av sjukdom av visst slag ur stand att handhava vardnaden
av sina barn som ock att skil funnes att antaga att denna sjukdom vore
arftlig. Mot denna standpunkt att icke medgiva sterilisering, d4 endast
sociala indikationer foreligga, har i atskilliga av de over betinkandet av-
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givna vttrandena #Hvensom i lagutskottets utlatande ar 1933 riktats en
skarp och sasom det synes villgrundad kritik. Det forefinnes nimligen |
uppenbarligen fall, dir sa starka sociala skil tala for sterilisering, att
densamma bor fa verkstillas dven om den sjukdom, som gor den som
skall steriliseras olimplig for fordldraskap, icke ér av arftlig natur.
Att exempelvis en person, som lider av sinnesslohet eller svarare kro-
nisk sinnessjukdom, icke bor fa sitta barn i virlden, oberoende av om
sinnessloheten eller sinnessjukdomen #Ar #rftlig eller icke, synes icke
kunna motsigas. Forslaget medgiver alltsd att sterilisering i vissa fall
far foretagas pa enbart sociala grunder.

Da det giiller att taga stdllning till i vilka fall en sterilisering pa nu
angivna skil skall forklaras tillaten, kunde den stidndpunkten synas mest
konsekvent, att sterilisering medgaves sa snart nagon vore behiftad med
sadan sjukdom att han vore ur stidnd att handhava vardnaden av sina
barn, vare sig nu denna sjukdom bestode i rubbning av sjidlsverksamheten
eller i kroppsligt lidande. I forslaget har emellertid sterilisering icke
medgivits i denna utstrickning, i det att endast rubbning av sjilsverk-
samheten men ej kroppsligt lidande utgor grund for sterilisering. 11§ av
forslaget bestimmas ndmligen de sociala indikationerna for sterilisering
sa, att den som skall steriliseras skall pd grund av sinnessjukdom, sinnes-
sléhet eller annan rubbning av sjdlsverksamheten for framtiden vara ur
stand att handhava vardnaden av sina barn. Orsaken till att oférméaga pa
grund av kroppsligt lidande att handhava vardnaden av barnen ej upp-
tagits som steriliseringsgrund #r huvudsakligen den, att saddana fall —
med den omfattning som lagforslaget fatt — icke ldra ha nagon bety-
delse. Forslaget reglerar nimligen, sidsom ovan omformailts, endast ste-
rilisering av personer, som pia grund av rubbning av sjilsverksamheten
icke kunna samtycka till att steriliseras. Om en person emellertid lider
av en sa allvarlig rubbning av sjilsverksamheten, torde han oftast vara
urstandsatt att handhava vardnaden av sina barn och alltsad kunna pa
grund av sin sjilsliga rubbning steriliseras.

I 1929 ars betinkande hade, i motsats till forevarande forslag, bland de
sociala steriliseringsgrunderna upptagits fallandesot. Redan 1922 ars lag-
utskott hade, sasom ovan omformilts, foreslagit att fallandesot borde ut-
gora steriliseringsgrund. Utskottet hade emellertid didrvid endast i sikte
sterilisering av eugeniska och humanitira skil. 1933 ars lagutskott for-
ordade en utredning av fragan, under vilka forutsittningar sterilisering
av bland annat fallandesjuka skulle kunna foretagas — darvid utskottet
tydligen dven asyftade sterilisering pa sociala grunder. Medicinalstyrel-
sen hade i sitt yttrande over 1929 ars betdnkande givit uttryck at den upp-
fattningen, att pitagliga sociala indikationer kunde anses pakalla steri-
lisering betriffande vissa fallandesjuka. Riktigheten av ifragavarande
uppfattning torde icke kunna bestridas. Orsaken till att fallandesoten —
det oaktat — icke i forevarande forslag upptagits sasom siarskild sterilise-
ringsgrund dr den, att angivandet av fallandesot sésom steriliseringsgrund
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skulle vara utan betydelse med hinsyn till att lagforslaget endast ar till-
lampligt & personer, som pa grund av rubbning av sjilsverksamheten icke
kunna samtycka till att undergé sterilisering. De enda fall, dir medtagan-
det av kategorien fallandesjuka skulle kunna tinkas fa nagon betydelse,
vore, med hinsyn till angivna férhallande, de, dir & ena sidan, den fallande-
sjuke lede av sadan rubbning av sjilsverksamheten att han icke kunde sam-
tyeka till att steriliseras, men dir a andra sidan den sjukes oférmaga att
handhava vardnaden om barnen vore fororsakad av fallandesot, som icke
kunde rubriceras som rubbning av sjilsverksamheten, Nagot sadant fall
larer emellertid icke forekomma, da det maste antagas att i berorda fall ofor-
magan att handhava vardnaden av barnen har sin orsak i den psykiska
rubbningen, i f6ljd varav sterilisering pa denna senare grund kan dga rum.

Sasom av det foregdende framgar ir den omstdndigheten att en person
lider av sinnessjukdom, sinnesslohet eller annan rubbning av sjilsverk-
samheten icke i och for sig steriliseringsgrund utan endast i forening med
en diarav for framtiden orsakad oformaga hos den sjuke att handhava
vardnaden av sina barn. Av denna bestimning, som i sak Aterfinnes i
1929 ars betinkande, framgér, att sterilisering pa nu angiven grund icke
far aga rum, da sjukdomen icke dr obotlig eller da den visserligen ir obot:
lig men endast upptrider under kortare perioder.

Hirefter aterstiar den sista steriliseringsgrunden, den eugeniska. Den
eugeniska indikationen bestimmes i lagforslaget si, att det skall finnas
grundad anledning antaga att den, som skall steriliseras, genom arvsanlag
kommer att pa sina avkomlingar overfora sinnessjukdom eller sinnesslohet.

Det fordras saledes i forsta hand, att det foreligger viss sannolikhet for
att den, som skall steriliseras, kommer att pad grund av hos honom fore-
fintliga arvsanlag overfora viss sjukdom — sinnessjukdom eller sinnes-
slohet — & sina avkomlingar. Med hidnsyn till att forslaget endast avser
personer, som ej kunna limna ett giltigt samtycke till sterilisering, har
det synts nodvindigt att uppstilla krav pa att sannolikheten for sjukdo-
mens overforande dr av en viss hogre grad. Det maste, savitt med héinsyn
till arftlighetsforskningens standpunkt kan bedomas, finnas grundad an-
ledning antaga savil att sjukdomen i fraga #r drftlig inom dens slikt,
som skall steriliseras, som ock att sjukdomen med avsevird statistisk san-
nolikhet kommer att framtrida hos avkomlingarna.' Att bdararen av sjuk-
domsanlaget sjidlv lider av sinnessjukdom eller sinnessléhet Ar icke nod-
vandigt. Det kan salunda tdnkas, att nadgon i vars slidkt sinnessjukdom
ar arftlig, sjalv dr fri fran sddan sjukdom, men pa grund av annan rubb-
ning av sjilsverksamheten saknar formaga att samtycka till att han
steriliseras. Aven betriffande sddana personer kan sterilisering komma
till stand.

De sjukdomar, for vilkas uppkomst fara skall foreligga, dro enligt lag-
forslaget sinnessjukdom eller sinnesslohet. D& det giller att taga still-

! Rorande irftlighetstérhéllandena vid sinnessjukdom och sinnessldhet hinvisas till 1929
ars betinkande, sid. 68—102.
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ning till vilka sjukdomar, som pa grund av eugeniska skil skola forklaras
utgora steriliseringsgrund, uppsta liknande sporsméal som da det giller att
avgora vilka sjukdomar, som av sociala skill skola foranleda sterilisering.
Hir moter alltsa fragan om det finnes nigon anledning att, sisom hir
foreslagits, medtaga endast vissa sjukdomar, vilka saviil dro arftliga som
ock av sadan svarhetsgrad att man vill forebygga fodelsen av individer,
som kunna antagas bliva behiftade med sjukdomen i fraga. Kunde man
icke foreskriva att varje svarare rubbning av sjilsverksamheten och varje
svarare kroppssjukdom, for vars overforande grundad anledning fore-
funnes, skulle utgora steriliseringsgrund? I si fall skulle med sinnessjuk-
dom och sinnesslohet komma att jimstillas annan svArare rubbning av
sjidlsverksamheten samt fallandesot. Av de kroppsliga sjukdomarna, som
med den foreslagna begrinsningen icke kunna foranleda sterilisering,
skulle exempelvis vissa sjukdomar i nervsystemet, blodarsjuka, socker-
sjuka samt vissa ogonsjukdomar, direst man anvinde sig av den ifraga-
satta allminnare bestimningen, kunna komma att utgora steriliserings-
grund. Atskilliga av de ifragavarande sjukdomstillstinden ldra savil
med h#nsyn till faran for deras nedidrvning som med hinsyn till
deras inverkan pa den individ, som drabbas av dem, kunna anses likvér-
diga med de tva i lagforslaget upptagna sjukdomarna.

Orsaken till den gjorda begrinsningen ir delvis demsamma, som for-
anlett den inskrinkning som gjorts i forslaget vid bestimmandet av de
sjukdomstillstand som av sociala skil skola kunna foranleda sterilisering,
d. v. s. att en utvidgning utéver den angivna kretsen av sjukdomstillstand
skulle sakna betydelse. Vad forst angar sidan svdrare rubbning av sjdls-
verksamheten, som icke bestar i sinnessjukdom eller sinnesslohet, har den-
samma icke upptagits sisom steriliseringsgrund av det skil, att det icke
lirer vara mojligt att betriffande en viss person konstatera att det finnes
grundad anledning antaga att han genom arvsanlag kommer att pa sina
avkomlingar overfora svarare rubbning av sjilsverksamheten utan att det
samtidigt maste antagas att han kan komma att overfora sinnessjukdom.
Att avgora om ett visst arvsanlag i en framtida generation kommer att
giva upphov till sinnessjukdom eller i stiillet till annan svarare rubbning
av sjilsverksamheten ldrer namligen vara ogorligt. Dirtill kommer emel-
lertid den omstiandigheten, att det torde vara olimpligt att utan tvingande
skil i lagstiftningen infora ett sddant begrepp som »swdrare rubbning av
sjilsverksamheten», vars innebord och omfattning svarligen later sig néir-
mare bestimma. Att icke fara for 6verforande av vilken rubbning av
sjilsverksamheten som helst kan uppstillas sidsom steriliseringsgrund synes
namligen uppenbart. Vad direfter angar fallandesot har, sasom ovan om-
formilts, 1922 ars lagutskott uttalat sig for samt 1933 ars lagutskott ifraga-
satt fallandesotens upptagande sasom eugenisk indikation. Aven mediei-
nalstyrelsen har i sitt yttrande forklarat, att fallandesoten borde goras till
steriliseringsgrund, didrvid styrelsen, da det giillde de eugeniska skiilen,
aberopat den omstindigheten, att erfarenheten utvisade att det — obero-




75

ende av hur det forhélle sig med fallandesotens neddrvning — ofta i for-
ening med epileptiskt inslag upptridde fall av allvarlig degenerativ na-
tur dven utan symptom som kunde betecknas som epileptiska i trédngre
mening. Alldeles fransett skilen for eller emot det berittigade i att lata
epilepsien utgora iktenskapshinder, fann styrelsen, att de antydda ras-
hygieniska erfarenheterna talade for att sterilisering av fallandesjuka i
vissa fall borde foretagas. Det synes uppenbart att icke blott det av me-
dicinalstyrelsen aberopade skiilet utan jimvil den av styrelsen berdrda
omstiindigheten, att fallandesot av eugeniska grunder upptagits sidsom ak-
tenskapshinder, talar for att denna sjukdom sédsom eugenisk steriliserings-
grund sittes i paritet med sinnessjukdom och sinnesslohet. Orsaken till
att ifragavarande forslag, i motsats jimvil till 1929 ars betdnkande, icke
intagit denna stindpunkt ir den, att fallandesotens upptagande sasom
sjidlvstindig steriliseringsgrund synes sakna praktisk betydelse. Det torde
namligen, vilket i viss man antydes i medicinalstyrelsens hir ovan ater-
givna yttrande, forhalla sig sa, att det vid forhandenvaron av ett darftligt
epileptiskt anlag hos en person, som ir behiftad med sa svar psykisk rubb-
ning att han saknar formaga att limna ett giltigt samtycke till att ste-
riliseras, icke lirer vara mojligt att avgora huruvida den sjuke kommer
att pa sina avkomlingar overfora sinnessjukdom eller fallandesot. Steri-
lisering skulle sdledes kunna komma till stdnd pa grund av risken for
nediarvning av sinnessjukdom. Vad slutligen angar fragan om upptagan-
de av fara for overforande av svdrare kroppsligt lidande sisom eugenisk
steriliseringsgrund, har mot uppstillandet av en sadan indikation synts
tala, dels det forhallandet att det knappast kan vara lampligt att lata
andra sjukdomar utgora eugenisk steriliseringsgrund in sadana, som en-
ligt gillande #dktenskapslagstiftning utgora hinder for dktenskaps inga-
ende, dels ock den omstindigheten, att drftlighetsforhallandena vid som-
liga av de kroppsliga sjukdomstillstind, som skulle kunna komma i
fraga, synas mindre utredda in vid de tva i forslaget medtagna psykiska
sjukdomstillstanden. Av nu anférda skil, vilka jimvil kunna aberopas till
stod for att svarare psykisk rubbning icke upptagits sdsom eugenisk indi-
kation, ha i forslaget ej heller de kroppsliga sjukdomstillstdnden uppta-
gits sasom dylik indikation. For ovrigt ma framhallas, att de kroppsliga
sjukdomarnas uteslutande sasom steriliseringsgrund icke torde vara av
namnvird praktisk betydelse; lider en person av s& svar psykisk rubbning
att han icke kan samtycka till att steriliseras — vilket dr en forutsittning
for att foretagets bestimmelser skola vara tillampliga — torde han, sasom i
annat sammanhang framhallits, oftast vara ur stand att handhava vard-
naden av sina barn, varfor sterilisering redan pa den sociala indikationen
kan komma till stand.

Under diskussionen i steriliseringsfragan har ifragasatts huruvida ett
visst slag av sinnessjukdom, den manisk-depressiva, porde utgora sterili-
seringsgrund. Statens institut for rasbiologi har salunda i sitt yttrande
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over 1929 ars betdankande hemstillt, att okomplicerade fall av manisk-
depressiv sinnessjulkdom icke skulle f&a féranleda sterilisering, enir erfa-
renheten visat, att avkomlingar till sinnessjuka av detta slag ej sillan
vore i hog grad begavade och socialt dugliga. Fran annat hall har emel-
lertid framhallits, att dven om de eugeniska synpunkterna vid okomplice-
rade fall talade mot sterilisering, en sadan ofta vore starkt motiverad
av sociala skidl. Det synes icke forefinnas nagon anledning att i lagfér-
slaget upptaga till siirskild behandling den betydelsefulla men invecklade
fragan om ldmpligheten av att sterilisera personer, som lida av manisk-
depressiv sinnessjukdom av okomplicerad art. Da nimligen det nu fram-
lagda forslaget endast har tillimpning pa sadana sinnessjuka, vilka var-
aktigt sakna forméaga att limna giltigt samtycke till en sterilisering, foljer
redan hirav, att sterilisering enligt forslaget endast kan ifragakomma &
personer, som lida av sidan manisk-depressiv sinnessjukdom, som tenderar
till att ofta aterkomma. Betrdffande dessa fall torde det knappast rada
delade meningar om ldmpligheten av att sterilisering foretages. Och i sa-
dana fall torde de i lagforslaget uppstillda forutsittningarna for sterili-
sering jamvil foreligga (varaktig oférmaga att handhava vardnaden av
barnen eller grundad anledning till antagande att pd avkomlingarna over-
fores sinnessjukdom).

I 1929 ars betinkande, vilket i likhet med forevarande forslag upptog
sinnessjukdom och sinnesléshet sdsom eugenisk steriliseringsgrund, hade
foreskrivits, att sjukdomen i friaga skulle vara av sadan art att den, som
drabbades dirav, bleve oférmogen att taga vard om sig sjilv. Enligt det
nu framlagda forslaget uppstilles icke nagot krav pa att sinnessjukdomen
eller sinessloheten skall vara av nagon viss angiven grad. Betriffande
ifragavarande sjukdomstillstind synes det uppenbart, att nigon sirskild
bestdmning av desammas grad eller inverkan pa blivande avkomlingars
formaga att taga vard om sig sjilva icke dr erforderlig. Forefinnes grundad
anledning antaga att sinnessjukdom eller sinnesslohet kommer att ver-
foras pa avkomlingarna, torde det niimligen, oberoende' av sinnessjukdo-
mens eller sinnesslohetens grad — vilken for ovrigt ofta icke torde kunna
pa forhand berdknas —, alltid foreligga anledning till sterilisering.

Slutligen mé hiar anméirkas, att det for verkstillande av en steriliserings-
operation enligt detta forslag erfordras ytterligare en forutsiattning, som
vil icke angivits i forslaget, men som dock #r given redan diarmed att ste-
riliseringens omedelbara syfte #r att férhindra att den, som skall sterili-
seras, sidtter barn till virlden. Forutsdttningen bestar diri, att den, som
skall opereras, uppenbarligen icke pa grund av sin alder eller av annan
orsak dr for all framtid oformogen att fortplanta sig.

Privning Det synes uppenbart att man, d& fraga uppstar om sterilisering av né-
t:‘",’l"‘fs":d? gon, som pa grund av rubbning av sjilsverksamheten ej kan limna ett
sierilisering

mad dga rum. Siltigt samtycke till atgérdens foretagande, icke giirna kan overlata at
den ldakare, hos vilken framstdllning om sterilisering gores, att ensam
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prova huruvida sadana forutsittningar foreligga att sterilisering far dga
rum. Aven om man ansige sig kunna forutsitta att varje likare, hos vil-
ken framstillning gjordes, skulle verkstilla en samvetsgrann provning
av fragan huruvida sterilisering enligt forslaget finge foretagas, maste
man i allt fall rdkna med att det for bedomandet av denna fraga ofta ford-
ras en sakkunskap, som kanske endast #r tillfinnandes hos ett fatal likare.
Det ér ju hiir langt ifran alltid fraga om att bedoma rent medicinska spors-
mal, sasom vid sterilisering pa grund av medicinsk indikation. For prov-
ning av den eugeniska indikationens forhandenvaro erfordras i forsta hand
kunskaper i drftlighetsforskning. Fragan om den i lagforslaget angivna
sociala steriliseringsgrunden foreligger ir visserligen nirmast av medi-
cinsk natur; dock spela hiir vissa sociala element in, for vilkas bedomande
ofta fordras sakkunskap av annat slag #n likarens. (I bada fallen kunna
darjamte juridiska spérsmal uppkomma.) Det mé slutligen erinras dirom
att likarens provning ju dven maste omfatta fragan om den, som skall
steriliseras, kan avgiva ett giltigt samtycke dirtill. Aven om denna
fraga dr av medicinsk natur och i méanga fall synnerligen litt att av-
gora, kunna dock ofta grinsfall foreligga, dir for ett sakkunnigt bedd-
mande krives psykiatrisk specialutbildning. Pa grund hiirav intager lag-
forslaget — i sin 2 § — den standpunkten, att fragan, om sterilisering far
ske, principiellt skall provas av myndighet. Av skiil, som nedan komma
att ndrmare utvecklas, har det foreslagits, att den prévande myndigheten
skall utgoras av medicinalstyrelsen. Endast i de fall, diir fragan om for-
utséttningarnas férhandenvaro synes vara av enkel beskaffenhet, har prov-
ningen overlimnats it likare, dirvid dock f6ér vinnande av full trygghet
uppstillts den fordringen, att tvenne likare efter samrad funnit skil for
steriliseringens foretagande foreligga. De fall, diir forutsittningarna for
sterilisering ansetts sa uppenbara, att provningen éverlimnats at ldkare,
dro de, da fraga dr om sterilisering av sinnessloa. S& gott som alltid torde |
vil sterilisering av sinnessloa personer vara pa grund av den uppstillda
sociala indikationen motiverad, varfér det i dessa fall huvudsakligen kom-
mer an pa att konstatera huruvida vederborande iir sinnesslo eller icke. —
For denna uppdelning av préovningen mellan medicinalstyrelsen och tven-
ne samradande likare, vilken foreslagits redan i det av 1922 ars lagutskott
avgivna utlatandet, talar iiven en annan synpunkt in den nyss angivna.
Det forhaller sig nimligen sa, att den féreslagna lagstiftningen huvud-
sakligen dr motiverad av och lirer komma att fa sin viasentliga betydelse
med hénsyn till de sinnessléa. Enligt 1922 ars lagutskott utgjorde de sin-
nessloas antal i Sverige omkring 14,000. Betriffande atskilliga av det
stora antalet sinnessloa giiller, att de #ro sa fogliga och littskotta, att be-
hovet av anstaltsvard for dem endast fir motiverat av deras starka sexu-
alitet eller av deras oférmaga att skydda sig mot sexuella loc-
kelser. Da emellertid samhiillet pa grund av ekonomiska skil ofta
icke kunnat anordna nagon effektiv internering av nu ifragavarande sin-
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nessloa, har detta lett till att dessa i stor utstridckning satt barn till virl-
den. Direst mojlighet 6ppnades for sterilisering av inkapabla, torde dér-
f6r denna betydande grupp av sinnessloa i forsta hand ifragakomma for
sterilisering. Den effektiva anstaltsvard, som under nuvarande férhallan-
den synes omdjlig att anordna och vars genomférande i varje fall komme
att draga stora kostnader, skulle da bliva onddig. Da de nu ifragavarande
fallen #ro till antalet talrika, synes det av praktiska skil vara olimpligt
att hiinskjuta alla dessa fall till myndighets prévning. Det vore vil ock
att antaga, att om provningen skulle hinskjutas till myndighet, prov-
ningen skulle betriiffande den stora gruppen sinnessloa bliva synnerligen
summarisk. Den nu omformilda praktiska synpunkten samt den klara in-
dikationsgrund, som foreligger betriiffande de sinnessloa, hava féranlett, att
sterilisering av sinnessloa ansetts icke behdva provas av medicinalsty-
relsen. — I vissa fall far emellertid sterilisering av sinnesslo icke verk-
stillas annat in efter styrelsens tillstaind. I detta avseende innehéaller
lagforslaget i forsta hand den bestimmelsen, att dérest medgivande till
en ifragasatt sterilisering icke limnas av mélsman for den sinnesslde (for
underarig, den som har vardnaden om honom, och fér den som fyllt 21
ar, formyndaren), sterilisering endast far foretagas efter tillstand av ifra-
gavarande myndighet (8 § jfrd med 2 §). Det har nédmligen ansetts, att
da den som skall steriliseras icke #ir kapabel att limna ett giltigt sam-
tvcke samt méalsmannen ej heller a sin sida vill medgiva att sterilisering
verkstiilles, en atgiird av sa genomgripande betydelse icke bor foretagas
utan att myndighet efter provning av indikationerna limnat tillstind hér-
till. — T forslaget stadgas vidare (8 § jfrd med 2 §), att dédrest samtycke
till sterilisering av sddan sinnesslo, som #r intagen & allmén anstalt, icke
limnas av anstaltens styrelse eller, om sidan ej finnes, av dess forestén-
dare, sterilisering endast ma verkstiillas efter tillstand av medicinalsty-
relsen. Direst anstaltsledningen, som ju i regel maste iga en grundlig
kinnedom om den sinnessloes forhallanden, icke medgiver att sterilisering
foretages, synes nimligen avgérandet huruvida sterilisering skall fa aga
rum icke bora anfortros allenast at tva likare utan overlimmas till myn-
dighets (medicinalstyrelsens) provning.

Av den formulering, som 2 § erhallit, framgér, att stadgandet att fra-
gan om sterilisering av sinnesslé — med nu angivna undantag — ma av-
goras av tvenne likare i samrad icke far tolkas sd, att medicinalstyrelsen
icke skulle vara behorig att limna tillstdnd till sterilisering av sinnesslo.
Gores en ansokan om sterilisering hos styrelsen far alltsd den omstidndig-
heten, att det redan fran borjan ér uppenbart att den, som avses med an-
sokningen, dr sinnesslo eller att styrelsen vid sin prévning av ansoknin gen
finner att sa dr forhallandet, icke foranleda, att styrelsen ej upptar an-
sokningen till saklig provning. Det har visserligen forutsatts, att da
fraga dr om sterilisering av sinnesslo, tillstdnd hos medicinalstyrelsen i
regel icke skulle sokas. I vissa fall kan det emellertid vara ldmpligt att
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sadant tillstdnd ldmnas av styrelsen. Hirvid avses narmast de fall, d&
framstdllning gjorts hos likare om sterilisering av person, som uppgives
vara sinnesslo, och likaren visserligen kan konstatera rubbning av sjils-
verksamheten men hyser tvekan om den psykiska utvecklingshédmnin-
gen dr sadan, att sinnesslohet foreligger. I dylika fall dr det uppen-
barligen ldmpligt, att fragan om sterilisering kan dga rum hinskjutes till
medicinalstyrelsen och att styrelsen, om den finner att sinnessléhet fore-
ligger, limnar tillstdnd till steriliseringen i stillet for att avvisa ansok-
ningen.

Da det giller att avgora vilken myndighet, som skall préva om sterili-
sering far verkstillas, dr det uppenbart att den bista garantien for en
fullt sakkunnig prévning av indikationernas och 6vriga forutsidttningars
forhandenvaro skulle vinnas, didrest prévningen, sisom exempelvis av so-
cialstyrelsen foreslagits, anfortroddes at en sirskild for indaméalet skapad
myndighet, sammansatt av personer, vilka vore kompetenta att bedoma
de sirskilda sporsmal, som vore av betydelse fér prévningen — medicinska,
juridiska, eugeniska och sociala. D& det emellertid med hinsyn till stats-
finansiella forhallanden ej torde vara limpligt att skapa nagon ny myn-
dighet samt d& den nodiga sakkunskapen i stort sett ldrer vara foretridd
inom en redan bestiende myndighet — medicinalstyrelsen — har man i
forslaget stannat for att overlimna provningen at nimnda styrelse. Dir-
vid forutsittes emellertid att styrelsen vid behandlingen av steriliserings-
fragor erhaller en sddan sammansiittning samt tillgang till sddan sakkun-
skap — i den méan den icke redan ir dir foretridd —, att en sakkunnig
provning av de olika fragorna kommer att kunna dga rum. Bestimmel-
ser hdrom, vilka i forsta hand torde bora ga ut pa att bereda styrelsen till-
gang till drftlighetsbiologisk sakkunskap, synas bora givas i administra-
tiv viig genom #ndringar i den av Konungen for styrelsen faststillda in-
struktionen. Hirvid torde bora foreskrivas, att beslut skall fattas i kol-
legial ordning sasom for néirvarande giiller for styrelsens rittspsykiatriska
ndmnd (se instruktionen 25 § tredje stycket).

Betriiffande den kompetens, som skall fordras av de bada likare, som
fa besluta om sterilisering av sinnessls, foreskrives i lagforslagets 2 § att
Konungen skall limna niirmare foreskrifter hdrom. Det ligger givetvis
ndra till hands att didrvid foreskriva, att a&tminstone den ene av likarna
skall vara tjanstelikare. Om emellertid, sisom enligt inhimtad upplys-
ning ldrer vara ifragasatt, bestimmelser utfirdas om tjinstemannaansvar
i vissa hdnseenden for samtliga legitimerade likare, torde kravet pa att
den ene av de beslutande likarna skall vara tjinsteldkare icke vara i lika
hog grad motiverat. Med hinsyn till sambandet mellan dessa bada fra-
gor har i forslaget icke tagits stillning till vilka kompetenskrav som
skola stillas pa de beslutande likarna, utan i stillet har foreslagits att
denna fraga skall regleras i administrativ ordning. Vid meddelandet av
foreskrifter i detta avseende bor den fragan givetvis bliva foremal for
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overvigande, om mojligen annat kompetenskrav &én tjinstestiillning skall
uppstillas, t. ex. att den ene av likarna skall vara i sinnesslovard sirskilt
kunnig.

Utover de garantier for en samvetsgrann och sakkunnig provning om
sterilisering av sinnesslé far iga rum, som kunna vinnas genom foreskrit-
ter om de beslutande liikarnas kompetens, har forslaget sokt uppna ytter-
ligare sidana garantier genom att foreskriva att sterilisering av sinnesslo,
som foretages utan att tillstand dértill limnats av medicinalstyrelsen,
skall verkstillas & offentlig eller vederborligen godkiind enskild sjukvards-,
sinnessjuk- eller sinnessloanstalt (10 § andra stycket). Utgangspunkten
har hirvid varit den, att en steriliseringsoperation, lika litet som ett ope-
rativt ingrepp overhuvud, kan komma att verkstillas a sjukhus utan att
medgivande till operationen limnats av vederborande sjukhuslikare. Da
denne — #ven om han icke i andra fall &n da han ér en av de tva beslutan-
de liikarna (se nedan) har nagon skyldighet att prova huruvida forutsitt-
ningarna for sterilisering foreligga — vil nippeligen kommer att limna
sadant medgivande, direst forutsittningarna for operationens tillatlighet
enligt hans mening saknas, synes genom upptagandet av det nu foreslagna
stadgandet ytterligare en garanti hava vunnits for att sterilisering icke
kommer att foretagas i andra fall in da densamma enligt forslaget tar
verkstillas.

Da det giller att reglera forfarandet uppstiiller sig forst fragan, vem
som skall vara behorig att taga initiativet till ett steriliseringsforfarande.
Till en borjan méa erinras ddrom, att steriliseringsforfarandet kommer
att inledas pa formellt olika siitt, beroende pa vem som har att slutligen
prova huruvida forutsittningarna for sterilisering foreligga — medici-
nalstyrelsen eller, da fraga fr om sterilisering av sinnessld, tva likare
i samrad. I forra fallet inledes forfarandet genom en ansokan hos medi-
cinalstyrelsen, i det senare genom en framstdillning hos likare om atgar-
dens foretagande (3 §). Vare sig nu fraga dr om ansokan hos medicinal-
styrelsen eller om framstéllning hos liikkare, ir det uppenbart, att behdo-
righeten att gora ansokan eller framstillning om sterilisering, med hin-
syn till steriliseringens djupt ingripande och hogst personliga betydelse
samt risken for att en ansokan eller framstillning kan komma att goras
i chikansyfte, maste begrinsas s& mycket som kan ske utan att fara hir-
igenom uppstar for att en indicerad sterilisering ej kommer till stand pa
grund av att ett initiativ, som annars skulle ha tagits, uteblir.

Enligt 8 § i forslaget, som vid reglerandet av behorigheten att taga ini-
tiativ till sterilisering, icke skiljer mellan ansokan hos medicinalstyrel-
sen och framstillning hos liikare, tillkommer saddan behorighet dels den,
som saken angar, d. v. s. den, som avses med ansokningen eller fram-
stillningen, dels for underdrig den, som har att sorja for den underari-
ges person, d. v. s. den, som har vardnaden om honom, dels for omyndig-
forklarad formyndaren, dels ock for den, som &r intagen & allméin an-
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stalt, anstaltens styrelse eller, om sidan ej finnes, dess forestandare. Be-
traffande formyndares behorighet att taga initiativ till sterilisering av
myndlingen mé erinras dirom, att enligt 1929 ars betinkande sadan ritt
endast tillkom férmyndare, d4 den omyndigférklarade pa grund av rubb-
ning av sjilsverksamheten eller stadigvarande missbruk av rusgivande me-
del var ur stind att varda sig sjilv. Aven om det ur principiell syn-
punkt kan synas befogat, att endast lata den formyndare, som har att
sorja for myndlingens person (jfr formynderskapslagen 6 kap. 3 § andra
stycket), vara behorig att taga ett sadant initiativ, varom nu ir fraga,
har det savil med hinsyn till svarigheten att i praktiken draga upp
grinslinjen mellan formyndare med och formyndare utan skyldighet att
sorja for myndlingens person (hir bortses fran de sdllsynta fall, da
omyndigforklarad har flera formyndare och ritten forordnat en av dem
att sorja for myndlingens person; se formynderskapslagen 6 kap. 8 §
andra stycket) som ock med hinsyn till den omstindigheten att forsla-
gets bestimmelser avse personer, vilka lida av rubbning av sjilsverksam-
heten, icke ansetts nodigt att fasthalla vid den i 1929 &rs betinkande
foreslagna inskrinkningen i avseende pi formyndares behorighet. I ov-
rigt ldrer vil nagon tvekan icke rada dirom att initiativritten bor till-
komma de kategorier, som i férevarande forslag angivits. Emellertid
synes det kunna ifragasittas om icke en utvidgning av kretsen vore mo-
tiverad. En sadan utvidgning kunde tinkas avse dels enskilda personer,
vilka stode i niira forbindelse med den, som skulle steriliseras, dels ock
andra representanter for det allminna dn de i forslaget upptagna an-
staltsledningarna. I det foérra avseendet skulle kunna ifragakomma make
och nidrmaste frinder. Vad make betriffar ir det uppenbart, att han
kan ha ett utomordentligt intresse av att sterilisering foretages & andra
maken. Da det emellertid i flera avseenden synes stotande, att det for-
mella initiativet till steriliseringen utgar fran maken, har make icke
tillerkénts initiativritt. Betriffande niirmaste frinder synes det knap-
past vara av behovet pakallat, att tilldela dem behorighet, varom nu &r
fraga. Giller det en underarig person, stir denne ju i regel under for-
dldrarnas vardnad, varfér de pa denna grund bliva behoériga. Att da
medgiva andra avligsnare frinder initiativritt synes ej tilltalande. Har
den, som ifragasiittes skola steriliseras, fyllt 21 ar, lara de nirmaste frian-
derna litteligen kunna férma formyndaren — direst den, som skall steri-
liseras, ar omyndigforklarad — att taga initiativ till steriliseringen.
Direst omyndigforklaring icke kommit till stand och formyndare sile-
des icke finnes, kunna de niirmaste friinderna utverka sadan atgird, endr
forslaget forutsiitter att den, som skall steriliseras, lider av rubbning av
sjilsverksamheten. — I det senare avseendet ater kunde det narmast ifra-
gasittas om icke initiativriatt borde tillerkiinnas fattigvardsstyrelse och
barnavardsnimnd betriffande den, som atnjuter vard, varom formiles i
fattigvardslagen eller lagen om samhiillets barnavard. Med hinsyn till
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att initiativritt betriffande den, som dr intagen & allmin anstalt, tiller-
kants anstaltens styrelse resp. forestdndare, synes en sadan rétt ej erfor-
derlig for nu ifragavarande myndigheter. Dérest skiil for sterilisering
toreligger, ldrer det nimligen i regel vara limpligt att vederborande in-
tages 4 anstalt i avbidan pa steriliseringens verkstillande. Sedan intag-
ning vil kommit till stand, kan anstaltsledningen taga initiativ till sterili-
sering.

Forslagets bestimmelser rorande behorighet att taga initiativ till ste-
rilisering #ro sasom omformilts gemensamma savil for de fall, da fram-
stallning gores hos likare om sterilisering av sinnessld, som for ovriga
fall, dia ansékan skall géras hos medicinalstyrelsen. Betrédffande forfa-
randet efter det ansokan eller framstillning gjorts, givas diremot sér-
skilda bestimmelser for de bada grupperna av fall. 4—6 §§ behandla for-
tarandet vid ansékan om sterilisering hos medicinalstyrelsen, under det
att 7—9 §§ reglera forfarandet vid framstillning hos liikare om sterilise-
ring av sinnesslo.

Betriffande forfarandet, da ansokan sker hos medicinalstyrelsen, givas
i 4 § bestimmelser dels om huru ansokningen i formellt hiinseende skall
vara beskaffad — skriftlig och egenhiindigt undertecknad — dels ock om
det utredningsmaterial, som skall medfélja ansékningen for att ligga till
grund for medicinalstyrelsens beslut. D& dessa stadganden i huvudsak
overensstimma med motsvarande bestimmelser i 1929 ars betéinkande,
m& den diri limnade motiveringen for stadgandena rérande utrednings-
materialets forebringande hir aberopas.

I betiinkandet yttrades: Det vore uppenbart, att ansokan om sterilise-
ring maste vara atfoljd av fullstindig utredning, i frimsta rummet 1i-
karintyg, grundat pa undersdkning och avgivet efter siirskilt formular.
Formuliret borde vara sa uppstiillt, att detsamma foranledde upplysning
om alla de faktiska omstindigheter, som maste vara kinda vid prévning
av ansokan om ritt till sterilisering. Hirav torde folja, att formulédret
limpligen borde uppgoras av den sakkunniga myndighet, medicinalsty-
relsen, som hade att prova ansokningarna. Formuliret torde icke bora
givas sadan avfattning, att den intygsgivande likaren ddrigenom tvun-
ges att giva en tillstyrkan till ansdkan om ritt till sterilisering. En
dylik fordran skulle utan tvivel stundom stélla honom infér ett spors-
mal, pa vilket han skulle bliva svaret skyldig. Det torde sidlunda vara
riktigast att begriinsa likarens del i lirendets handliggning till den ob-
jektiva uppgiften att registrera de faktiska omstindigheter, som vore
av betydelse f6r den centrala nimndens bedémande av ansckningen, ho-
nom dock obetaget, didrest han sa skulle finna onskvért, att gora ett utta-
lande av till- eller avstyrkande art. — I stort sett hade han endast att en-
ligt faststillt formulir hopsamla och anteckna de faktiska uppgifter, som
krivdes for drendets provning. Vid saddant forhallande torde knappast
kunna anses motiverat att begrinsa behorigheten att verkstdlla utred-
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ningar enligt férslaget till tianstelikare, utan torde en var legitimerad
likare i regel fa anses kompetent dirtill. — Nir drendet efter utredning
komme infér medicinalstyrelsen, borde denna givetvis #dga ritt att pa
onskvart sitt fa ansokningshandlingarna kompletterade. Den danska
kommissionen hade i detta hinseende toreslagit befogenhet att »infordra
fran varje offentlig myndighet de upplysningar och uttalanden, som be-
finnas nodvindiga, forhora eller lata foérhora personer, vilka kunna an-
tagas hava kinnedom om {orhallandena, samt fiéretaga andra nédviin-
diga eller iindamalsenliga undersékningar». Detta forslag, som ej hade
upptagits i regeringsforslaget, torde i vad det avsage de direkta under-
sokningarna och forhoren, icke vara anpassat efter svenska foérhallan-
den. Direst medicinalstyrelsen komme att bliva provningsnimnd for
ifrigavarande ansokningar, torde styrelsen icke behéva annan ritt ll
erhillande av upplysningar in den, som redan funnes tillférsikrad sty-
relsen genom §§ 9 och 10 i den for styrelsen gillande instruktionen. FEn-
ligt dessa forfattningsrum iigde styrelsen fran en var av de under dess in-
seende stillda personer i forekommande fall begiira och erhalla upplys-
ningar, forklaringar eller underriittelser samt att av offentliga och kom-
munala myndigheter iska och erhalla de upplysningar, det bitride och
den handrickning, som lage inom omridet f6r vederborande myndighets
befogenhet och som for styrelsens verksamhet erfordrades. Det torde
hiirav framga, att styrelsens mojlighet att erhalla ans6kningshandling-
arna kompletterade vore viil tillgodosedd genom dessa bestimmelser.

Det torde bora framhallas, att den likarundersékning, som skall verk-
stiillas, bor avse att klarligga icke blott fragan om forhandenvaron av
de i 1 § uppstiillda sociala eller eugeniska indikationerna utan jimvil det
primédra och méngen ging svarlosta sporsmalet huruvida den, som ifra-
gasittes skola steriliseras, kan avgiva ett giltigt samtycke till sterilise-
ringen,

Vid uppgérandet av formulir till ansékan om sterilisering torde béra
iakttagas, att formuliret uppstilles sa, att av ansékningen kommer att
framgé bland annat huruvida och med vem den, som avses med ansgk-
ningen, #ir gift, om han ir omyndigforklarad samt i si fall vem som
forordnats till hans féormyndare. D4 medicinalstyrelsen i vissa fall skall
hora make och férmyndare over ansokningen, ir det niimligen av bety-
delse att styrelsen utan omgang erhaller upplysningar i berérda hin-
seende.

I5 § meddelas en bestimmelse av innebsrd att, didrest ansdkan om ste-
rilisering av den, som ir intagen & allmiin anstalt, gjorts av annan #n
anstaltens styrelse eller forestandare, medicinalstyrelsen skall inhimta
vttrande Over ansokningen fran anstaltens styrelse eller forestandare.
Uppenbarligen lirer anstaltsledningen i regel dga en grundlig kdnnedom
om atskilliga av de férhallanden, som #ro av betydelse for bedémandet
av frdgan om tillstand till sterilisering i det sirskilda fallet skall limnas.
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I 5§ givas vidare stadganden av innebord, att medicinalstyrelsen. dar
sa ske kan, skall bereda tillfiille, direst den som med ansbokningen avses
ir underarig eller omyndigforklarad, at den, som har vardnaden om den
underarige, eller den omyndigforklarades formyndare samt, ddrest han
ir gift, ot maken, att yttra sig over ansokningen, savitt icke ifradgavarande
personers samtycke till atgirdens foretagande pa ett eller annat sitt re-
dan ldmnats, t. ex. genom att ansokningen gjorts av eller eljest bitritts
av dem. Med orden »dir sa ske kan» syftas exempelvis pa sadana fall, d&
inhimtande av yttrande skulle stota pa synnerlig svarighet eller med-
fora avseviard tidsutdrikt, sasom da den person, vars yttrande skall in-
hiimtas, befinner sig pa resa. Omstindigheterna kunna éven vara sadana
att inhimtande av yttrande framstir som meningslost, t. ex. om maken
lider av rubbning av sjilsverksamheten.

Det kan uppenbarligen ifragasittas huruvida icke i forslaget samtycke av
nu nimnda personer bort uppstillas sasom forutsittning for att tillstand
till sterilisering skulle meddelas. Med hinsyn till att sterilisering enligt
denna lag endast far foretagas da synnerligen starka skil gora en steri-
lisering ur samhillets synpunkt 6nskvéird och da myndighet efter prov-
ning funnit de uppstillda skélen foreligga, synes emellertid den omstin-
digheten, att nimnda personers samtycke icke kan erhallas, ej bora for-
anleda till att sterilisering icke far komma till stind. Direst fordran pa
sadant samtycke uppstilldes, skulle fara uppsta for att skil, som ur det
allminnas synpunkt maste betraktas sisom ovidkommande, skulle kom-
ma att hindra steriliseringen. — Den omstindigheten att samtycke av
ifragavarande personer icke limnas eller uttryckligen végras har enligt
forslaget principiellt icke nagon betydelse for medicinalstyrelsens beslut
i irendet. Foreligga de i forslaget uppstillda forutsittningarna, skall till-
stand till sterilisering limnas. Men givetvis kunna i de yttranden, som av-
givas, sddana omstindigheter framdragas, vilka medfora att styrelsen fin-
ner att nimnda forutsidttningar brista, i f6ljd varav ansokningen kommer
att avslas.

Slutligen innehaller 5 § det stadgandet, att dérest eljest for prévningen
erfordras ytterligare upplysningar, medicinalstyrelsen skall foreligga
stkanden viss tid att dirmed inkomma. Ett sadant foreliggande synes
néppeligen kunna limnas annan én sbkanden. Uppenbarligen kan styrel-
sen i stillet eller dirjimte anviinda sig av den mojlighet att inhdmta upp-
lysningar genom myndighet, som enligt vad ovan anforts tillkommer sty-
relsen. Ofta torde dock med hinsyn till irendenas omtéaliga natur den
forra utvigen vara att foredraga. Forsummelse av sokanden att inom
forelagd tid inkomma med upplysning medfér endast den pafoljden, att
ansbkningen pa grund av det bristfdlliga utredningsmaterialet kommer
att limnas utan bifall.

I 6 § foreskrives att tillstdnd till sterilisering skall vara forfallet, dar
sterilisering ej verkstiillts inom tva ar efter det beslutet vunnit laga kraft.
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Bestimmelsen har tillkommit dels i kontrollsyfte och dels med hiansyn till
den omstindigheten att forhallandena kunna efter en langre tids forlopp
hava undergatt siddan #ndring, att de av lagen uppstillda forutsitt-
ningarna, som forelegat vid tillstandets meddelande, sedermera upphdort
att existera.

Nagon motsvarighet till stadgandet i 1929 ars betdnkande, att klagan
ej ma foras over medicinalstyrelsens beslut, aterfinnes ej 1 forevarande
forslag., Skil till avvikelse fran den allminna regeln, att medicinalsty-
relsens beslut kunna i vanlig ordning overklagas hos Kungl. Maj:t, synas
nidmligen icke foreligga,

I detta sammanhang ma framhallas, att den omstindigheten att ett
lagakraftigande tillstindsbeslut foreligger icke noédvindigtvis innebér,
att sterilisering ocksa kommer till stand. Fér att sa skall ske ir det nim-
ligen erforderligt, dels att sokanden triffar Gverenskommelse med nagon
likare om operationens utférande, dels ock att hinder ej kommer att mota
for likaren, da han skall foretaga operationen. I det senare avseendet ma
erinras dérom, att 1929 ars betinkande — i konsekvens med dess strikta
uppriitthallande av frivillighetsprincipen — innehéll den foreskriften, att

ingen fick steriliseras mot sitt nekande eller motstand. Det nu framlagda'

lagforslaget innehaller inga bestéimmelser i berérda hinseende. Grunden
hértill #r den, att det — i enlighet med vad som foreslagits av svenska
psykiatriska foreningen — synts lampligast att overlimna at likaren att
1 overensstimmelse med den praxis, som tillimpas vid en vanlig operation,
avgora huru ldmpligen bor forfaras, om den som skall opereras vigrar eller
gor motstand. Detta ldrer vil innebira, att steriliseringen icke kommer
att verkstillas &4 den som enstindigt motsiitter sig ingreppet — Atmin-
stone i de fall, d4 hans sinnesbeskaffenhet #r sidan, att han befinner sig
i nédrheten av den gréns, dir ett giltigt samtycke kan limnas. I detta
sammanhang torde bora erinras ddirom, att det i méanga fall, dven dir
vederborande har formaga att inse atgiirdens innebord, ldrer vara mo-
tiverat att icke underritta honom om arten av den operation, som skall
foretagas.

De nérmast féljande tre paragraferna (7—9 §§) reglera, sdsom ovan an-
mérkts, forfarandet da framstdllning gores hos likare om sterilisering
av sinnessls. I 7 § givas regler om framstillningens form och innehall.
Betriffande formen foreskrives att framstidllning hos likaren skall ske
skriftligen, vilket ur ordnings- och kontrollsynpunkt synes nodvindigt.
I praktiken lirer det forsta initiativet till sterilisering av sinnesslo ofta
ske salunda, att en likare, som i sin verksamhet far att gora med en sin-
nesslo, vilken han finner bora steriliseras, later den sinnessloe under-
teckna en framstillning om sterilisering eller ock vinder sig till vard-
nadshavaren, formyndaren eller anstaltsledningen med forslag att de
skola inkomma till honom med sadan framstillning. — Sedan skriftlig
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{framstillning, atfoljd av aldersbetyg, kommit likaren till handa, har 1i-
karen att undersoka huruvida forutsdttningarna for sterilisering fore- |
ligga. (Tillsvidare forutsittes att provningen av forutsattningarna verk- i
stdlles av den ldkare, hos vilken framstillningen gores, jfr nedan.) Denna
undersokning omfattar tva skilda fragor. Den forsta fragan giller, om '
den, som med framstiallningen avses, verkligen &r sinnesslo, vilket ju &r
en nodvindig forutsittning for att sterilisering skall fa verkstillas efter
samrad mellan likare i enlighet med detta forslag. (Att den priméra for-
utsittning for sterilisering enligt detta forslag, som bestar diri, att gil-
tigt samtycke till sterilisering icke kan limnas, foreligger, torde vara
klart redan i och med att det fastslagits, att sinnesslohet ir for handen.)
Berorda fraga torde i regel vara timligen lidtt att avgora — ofta gores
vil framstillningen hos en likare, som tidigare kommit i berdring med
den som skall steriliseras. Om emellertid likaren finner att han icke kan
avgora om sinnesslohet foreligger, kan han hinvisa sokanden antingen att
vinda sig med sin framstillning till en i detta avseende kompetent likare
eller ock att gora ansokan hos medicinalstyrelsen om tillstand till steri-
lisering. Av forslagets avfattning framgar emellertid, att det icke fin-
nes nagot hinder for att likaren pa det sitt behandlar framstdllningen, |
att han viinder sig till tva andra likare, som han anser kompetenta att |
bedoma forutsidttningarna, och later dem verkstilla den erforderliga prov- |
ningen. Ett saddant fall torde kunna uppkomma, da framstéllningen go-
res hos en sadan likare, som #r limpad att utfora steriliseringsoperatio- |
nen, men som anser sig icke kunna eller vilja bedoma forhandenvaron av |
de uppstillda forutsittningarna. — Finner likaren att sinnessléhet &r
for handen, upptager han till provning den andra fragan, om indikatio- |
nerna foreligga, d. v.s.om den saken angar pa grund av sin sinnesslohet
ir varaktigt ur stand att handhava vardnaden om sina barn eller om det
finnes grundad anledning antaga att han pa grund av arvsanlag kommer
att overfora sinnessloheten pa sina eventuella avkomlingar. Provningen
av forhandenvaron av indikationerna torde, savitt fraga iir om den sociala
indikationen, icke mota nagra svarigheter. Foreligger sinnesslohet torde |
nimligen ocksé forefinnas varaktig oféorméaga att handhava vardnaden
av barnen. Nagon anledning att inga i préovning av den eugeniska indika-
tionens forhandenvaro torde dirfor i regel icke foreligga, vilket forhal-
lande ir av sirskild betydelse med hiinsyn till att endast ldkare, som
sysslat med #drftlighetsforskning, torde besitta kompetens for verkstillande
av sadan provning.

Framstillningen skall vara avfattad & formulidr, som faststillts av me-
dicinalstyrelsen. Formuliiret torde bora vara s& uppstillt, att det lam-
nar uppgift, forutom rérande de omstindigheter som dro av betydelse for
beddmandet, om sadant fall dr for handen att sterlisering méa ske, jaimvél
huruvida den, som med framstillningen avses, ir intagen & allmiin an-
stalt samt, diirest han #r underiarig, vem som har vardnaden om honom,
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eller, om han #r omyndigférklarad, vem som ir formyndare. De senare
uppgifterna dro némligen #gnade att underliitta inhimtandet av de ytt-
randen Over framstéllningen, som enligt niistféljande paragrat skola av-
givas av anstaltsledningen samt vardnadshavaren eller formyndaren.

18 § forsta stycket gives ett stadgande av samma inneboérd som den
1 5 § férekommande bestimmelsen, att likaren, diirest den som avses
med framstdllningen ir underarig, omyndigforklarad eller intagen a all-
mén anstalt, skall bereda vardnadshavaren eller férmyndaren samt an-
staltens styrelse eller forestandare tillfille att yttra sig over framstill-
ningen. — Den i 5 § uppstillda inskrinkningen att vttrande endast skall
inhdmtas »ddr sa ske kan» aterfinnes icke i ifragavarande paragraf.
Anledningen hiirtill ér den att bristande samtycke fran anstaltsledningen
eller vardnadshavaren resp. formyndaren, sasom ovan omformilts, med-
for att likarna icke fa besluta om den sinnessloes sterilisering, utan att
tillstand maste sékas hos medicinalstyrelsen, — Nagon motsvarighet till
stadgandet i 5 § om inhimtande av makes yttrande finnes icke, da en sin-
nessléo person, med hinsyn till att sinnessléhet utgor dktenskapshinder,
endast i sillsynta undantagsfall kan vara gift.

I 8 § andra stycket aterfinnes det tidigare behandlade stadgandet, att
didrest samtycke till sterilisering icke limnas av den, som har vardna-
den om den underarige, eller av den omyndigforklarades formyndare,
samt, dérest den, som saken angar, ér intagen & allmiin anstalt, av an-
staltens styrelse eller forestindare, sterilisering endast kan verkstillas
efter tillstind av medicinalstyrelsen. Rérande grunden till detta stad-
gande hiéinvisas till vad hirom tidigare anforts. Hir ma endast framhal-
las, att det enligt forslaget fordras att samtycket skall limnas skriftligt.
Denna foreskrift synes motiverad savil ur kontrollsynpunkt som med
hidnsyn till likarens eget intresse att vid behov i framtiden kunna styrka
att samtycke limnats. Det torde kunna ifragasiittas om icke det skrift-
liga samtycket bor tecknas & framstidllningen. Hinsyn hirtill bor tagas,
d& medicinalstyrelsen utfirdar formuliir till framstillningen.

Sasom ovan omformilts erfordras for att sterilisering av sinnessls skall
fa foretagas, att tvenne likare — med den kompetens, som kan varda av
Konungen bestimd — efter samrad finna skil for steriliseringens fore-
tagande foreligga. Huru detta samrad skall dga rum ir icke i forslaget
reglerat. Uppenbarligen forutsittes emellertid, att bada de samradande
likarna tagit del av samtliga handlingar i drendet, innan de efter samrad
fatta sitt beslut. Finna de att sterilisering far foretagas, skola de, enligt
vad i 9 § foreslas, innan steriliseringen verkstiilles uppsitta och under-
teckna en handling utvisande, att de pa grunder, som i handlingen skola
angivas, funnit skil till atgérden jamlikt 1 § foreligga. Av handlingen
skall saledes framgi icke blott att likarna jimlikt 1 § funnit skil for ste-
riliseringens verkstillande foreligga utan ock pa vilka grunder de kom-
mit till detta resultat. Givetvis bor den likare, som verkstiller sterilise-
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ringen, tillse, att han fore operationens foretagande far handlingen i sim
besittning.

De fem aterstidende paragraferna i forslaget, vilka innehalla stadgan-
den, 10 § om steriliserings verkstillande, 11 § om rapport 6ver verkstalld
sterilisering, 12 § om sekretessens bevarande i steriliseringsiirenden, 13 §
om straff for overtriadelse eller asidosiittande av forslagets foreskrifter samt
14 § om atal m. m., iro med undantag av 10 § andra stycket tillimpliga
pa samtliga steriliseringsirenden, oavsett om de inletts genom ansokan hos
medicinalstyrelsen eller genom framstillning hos likare.

Verkstillig-  Betriaffande det sitt varpa steriliseringsoperationen far utforas. inne-

Poet haller forslagets 10 § samma stadgande som 1929 ars betéinkande eller att

sterilisering endast ma ske genom ingrepp av sadant slag, att i allmén-

het skada till hiilsan ej #r dirmed forenad. Genom denna formulering

har fran de metoder, som fa anvindas, uteslutits kastrering, vilket ingrepp

med hinsyn till de i forslaget uppstillda indikationerna icke lirer komma

i fraga. I oOvrigt har det limnats i den opererande likarens hand att

sjilv viilja den metod, som han anser vara i det foreliggande fallet limp-

ligast. Detta lirer vil innebéra att sterilisering, atminstone under den né#r-

maste framtiden, i regel kommer att ske genom angiektomi resp. salping-
ektomi. _

I 1929 ars betinkande hade — huvudsakligen i avsikt att skapa garan-
tier for att steriliseringen bleve pa sakkunnigt sidtt och under gynnsam-
ma yttre betingelser verkstilld — foreskrifter lamnats, dels om vilka li-
kare, som vore berittigade att foretaga sterilisering, dels ock om den
dirmed sammanhiingande fragan var sadan operation finge verkstillas.
I atskilliga av de Over betinkandet avgivna yttrandena upptogos dessa
fragor till behandling, varvid positiva forslag framlades. I det nu fore-
liggande forslaget limnas emellertid for tillgodoseende av nimnda syfte
inga andra bestimmelser dn att sterilisering skall foretagas av legitime-
rad likare. Fran de i annat sammanhang behandlade bestimmelserna,
att sterilisering av sinnesslo, som foretages utan att tillstand ldmnats
av medicinalstyrelsen, endast far verkstillas & vissa sjukhus, kan n@m-
ligen i detta sammanhang bortses, da dessa bestimmelser, sisom av det
foregaende framgar, tillkommit i helt annat syfte — for att skapa ga-
rantier for att sterilisering endast verkstiilles, da de i forslaget angivna
forutsittningarna foreligga. Orsaken till att nédgra bestdmmelser réran-
de vem som far verkstilla sterilisering samt om platsen var operation
far foretagas i ovrigt icke givits, ar den, att siddana bestimmelser synts
onddiga. Da gillande lagstiftning icke innehaller nagra inskriankande
bestimmelser rorande legitimerad ldkares riitt att verkstilla operativa
ingrepp, synes nagon anledning icke foreligga att meddela sadana bestam-
melser betriffande ifragavarande relativt lindriga operation. Den om-
stindigheten att i forevarande fall patienten sjilv icke viljer varken
likare eller plats, dir operationen skall verkstillas, lirer icke i och for
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sig motivera nagra foreskrifter av inskriinkande natur. Uppenbart lir
vara att dven utan sddana foreskrifter operationen av praktiska skil i
regel kommer att foretagas a4 sjukvardsinrdttning,

Bestammelsen i 11 § i forslaget om skyldighet for likare, som verk-
stiallt sterilisering, att oférdrojligen oversiinda berittelse till medicinal-
styrelsen om den verkstillda steriliseringen och huru densamma avlupit,
har givits i kontrollsyfte. Da det stadgas att berittelsen skall innehalla
uppgift dven om huru steriliseringen avlupit, avses dirmed endast, att
uppgift skall ldimnas om steriliseringens omedelbara foljder betriffande
den opererades hilsotillstand — tillst6tande komplikationer m. m. Att
uppgifter skulle kunna limnas om senare fysiska eller psykiska foljder
av steriliseringen med avseende pa den opererade, torde — dven om si-
dana uppgifter i flera avseenden skulle vara viardefulla — vara uteslu-
tet redan pa den grund, att nigon efterundersékning av den opererade
av praktiska skil ndppeligen skulle kunna foreskrivas betridffande sa-
dana steriliserade, som icke atnjuta anstaltsvard.

I forevarande paragraf stadgas slutligen att om sterilisering verk-
stallts utan att tillstind dirtill limnats av medicinalstyrelsen, likaren
tillika skall inséinda ovriga handlingar i #rendet till styrelsen. Denna
foreskrift har upptagits dels fér kontrollens skull — risk fér att hand-
lingarna, for den hindelse nigon granskning av dem skulle ifragakom-
ma, icke skulle vara tillgingliga — dels ock med héinsyn till att man
icke ldmpligen synes bora belasta likarna med att i aratal bevara hand-
lingar rérande foretagna steriliseringar. Orsaken till att nagon motsva-
rande bestimmelse icke limnats for tillstandsfallen #Ar givetvis den, att
handlingarna i berérda fall Oversindas till styrelsen tillsammans med
ansokningen for att ligga till grund for styrelsens prévning.

Betriaffande erforderlig kontroll & rapportskyldighetens fullgérande
anmirkes, att dd medicinalstyrelsen pa forhand limnat tillstand till ste-
riliseringen, hidrigenom erhélles en utgangspunkt for att félja det vidare
forloppet av #rendet. I ovriga fall, di operationen jimlikt 10 § skall éiga
rum a offentlig eller eljest godkind anstalt, erbjuda de dirstides forda
journalerna en mdojlighet att 6vervaka rapportskyldighetens fullgérande.

I 12 § i forslaget upptages en bestimmelse av innehall, att likare eller
annan, som & tjdnstens végnar eller eljest tagit befattning med sterili-
sering eller med #rende angdende sidan atgidrd, ej ma i otringt mal
yppa nagot av vad han déarvid erfarit. Detta stadgande #r med nagon
formell dndring hdmtat fran 1929 ars betinkande. Sasom motivering
till stadgandet synes i allo kunna &beropas, vad i nimnda betinkande
i detta avseende anforts.

I betiankandet yttrade 1927 ars sakkunniga: Med hinsyn till att de fra-
gor, som berordes av det foreslagna steriliseringsforfarandet, vore av syn-
nerlig 6mtalig natur, vore det nédviindigt, att forfarandet omgaves med
tillborlig sekretess. Samma synpunkter, som i detta hinseende kommit till
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uttryek i de dndringar i tryckfrihetsforordningen, som vidtagits aren 1921
och 1918 i samband med utfirdandet av dels lagen om iktenskaps ingiaende
och upplosning och dels lagen om atgirder mot utbredning av smitto-
samma konssjukdomar, gjorde sig tydligtvis dven hir gidllande. I den
kungl. propositionen, vari forstnimnda #indring foreslagits, hade abero-
pats ett av medicinalstyrelsen ar 1911 avgivet underdanigt yttrande i
fraga om revision av dktenskapslagstiftningen, vilket yttrande funnes in-
taget i lagberedningens betinkande med forslag till lag om idktenskaps
ingaende och upplosning. I detta yttrande hade styrelsen riktat uppmérk-
samheten pa att de likarutlatanden, som i dktenskapsfragor kunde komma
att avgivas angiende personer, vilka formenades lida av epilepsi, sinnes-
sjukdom, sinnesslohet med flera sjukdomar, méaste for att giva en fullgod
skildring av sjukdomens art innehalla detaljerade upplysningar angaende
den ifragavarande personens och hans slikts enskilda forhallanden; i fraga
om dispensansokningar gillde detsamma vardera parten och hans sldkt.
Pa grund harav hade styrelsen funnit det onskvirt, att sadan dndring i
gillande tryckfrihetsférordning komme till stind, att dylika handlingar
undandroges offentligheten. Avenledes hade i kungl. propositionen fram-
hallits, att lagberedningen i sitt nimnda betinkande anfort, att dven be-
redningen funnit behov av skydd i detta hiinseende foreligga och att detta
skydd vore pakallat dven for andra handlingar i iiktenskapsfragor in li-
karutlatanden och koncept till dessa. — De sakkunniga kunde helt ansluta
sig till de uttalanden angdende Onskvirdheten av att undandraga dylika
handlingar offentligheten, som tidigare gjorts av medicinalstyrelsen och
lagberedningen, och ville framhalla, att dessa uttalanden i méhénda #nnu
hogre grad méaste anses gilla f6r nu ifragavarande handlingar. — En &nd-
ring i tryckfrihetsforordningen i nu férevarande hiinseende syntes f6lj-
aktligen nodvindig. — Emellertid torde hirmed icke syftet att i storsta
mojliga grad omgiva steriliseringsforfarandet med den erforderliga sekre-
tessen vara vunnet. Det torde salunda icke vara tillriickligt att forhindra
obehoriga att taga del av de i forfarandet forekommande handlingarna,
utan det torde darjamte erfordras, att tysthetsplikt alades de persomer,
som haft befattning med irende rorande sterilisering. Visserligen kunde
ett sadant stadgande synas overflodigt, da i 60 § i géallande likarinstruk-
tion stadgades forbud for likare »att i otringt mal uppenbara, vad han
angaende sjukdom eller dess uppkomst sjilv funnit». Men det vore att
méirka, att detta stadgande endast hade avseende & likare men icke & bi-
triden eller andra personer, som med irendet toge befattning. Med an-
ledning hirav hade de sakkunniga foreslagit, att i lagen intoges en be-
stimmelse av innehall, att likare eller annan, som narvarit vid eller del-
tagit i handliggning av drende rorande sterilisering eller i sadant drende
avgivit intyg eller yttrande, ej finge i otréiingt mal yppa nagot av vad han
diarvid erfarit.
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Sasom tidigare anforts kan en olovlig steriliseringsatgiird, som verkstilles
uppsatligen, vara straffbar enligt 14 kap. 10 § strafflagen. Vid oaktsam-
het intrédder i motsvarande fall straff enligt 17 § i samma kapitel. Enligt
forevarande forslag skola steriliseringsatgirder & inkapabla i -viss ut-
strickning vara rittsenliga, och silunda icke vara straffbara enligt de
namnda bestdmmelserna; uttrycklig bestimmelse hirom ir icke erfor-
derlig.

Av forslaget pakallas emellertid en straffbestimmelse, som kan skinka
erforderlig effektivitet at de garantier, varmed det ansetts nodigt att
kringgiirda steriliseringsforfarandet i de fall, da sterilisering enligt for-
slaget skall vara tilliten. En sddan foreskrift meddelas i 13 §. Da ifraga-
varande forseelser — savitt de icke tillika iiro brottsliga enligt strafflagen
eller enligt lagen om behorighet att utova likarkonsten — fa anses hava
en lindrig karaktiir, larer straffet béra stanna vid boter, och det har hir-
vid icke funnits erforderligt att giva straffbestimmelser av olika svarhets-
grad for sidrskilda arter av Overtridelser. Dessa hava foljaktligen icke
behovt sirskilt angivas, utan forutsittningarna for straffbarhet hava sam-
manfattats diri, att nagon skall hava overtritt eller asidosatt vad i for-
slaget stadgas genom en handling eller underlatenhet, som ej eljest iir med
straff belagd. Det mé& anmiirkas, att hiri jimvil innefattas overtridelse
av den tystnadsplikt, som ir foreskriven i 12 §; overtriidelse hirav var
sirskilt straffbelagd i 1929 ars betinkande.

Forseelserna bora i allmiinhet ligga under allmiint atal. Undantag hir-
ifran bor dock goras betriiffande kriinkning av tystnadsplikten, vilken bor
fa atalas av allmiin dklagare allenast efter malsiigares angivelse. Hirom
meddelas foreskrift i 14 § forsta stycket. Andra stycket av samma para-
graf innehaller erforderliga foreskrifter angiende boters forvandling m. m.

Slutligen ma erinras diirom, att medicinalstyrelsen i sitt yttrande éver
1929 ars betiinkande foreslagit, att i administrativ ordning borde utfirdas
vissa bestdmmelser rorande sterilisering av kapabla personer med deras
samtycke. Dirvid hade foreslagits, dels att sidan sterilisering endast
skulle fa verkstillas efter samrad av tva ldkare, dels ock att berittelse
om verkstilld sterilisering skulle inséindas till styrelsen. Fragan huru-
vida och i vilken omfattning sddana foreskrifter betriffande kapabla for
narvarande bora meddelas, har icke ansetts bora upptagas till behandling
i forevarande forslag.

Straff-
bestimmelse.

Atal m, m.

Administra-
tiva bestim-
melser roran-

de sterslise-
ring av ka-

pabla ?
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Bilaga 1.

Dansk lag 1 juni 1929.

Lov om Adgang til Sterilisation.

Sil.

Personer, hvis Konsdrifts abnorme Styrke eller Retning udsztter dem for at begaa
Forbrydelser og derved fremkalder Fare for dem selv og for Samfundet, kan efter
forudgaaende legelig Vejledning om Indgrebets Folger og efter egen Begering un-
derkastes Indgreb i Kensorganerne, naar Tilladelse hertil meddeles af Justitsministe-
ren efter indhentet Erklering fra Retsleegeraadet og Sundhedsstyrelsen.

Saadan Begaring kan kun indgives af Personer, der har opnaaet Myndigheds-
alder. Den skal veere ledsaget af en Lageerklering og indeholde saa fuldstendige
Oplysninger som muligt om de for Andrageren bestemmende Grunde. Er Andrage-
ren umyndiggjort i personlig Henseende, skal Begeringen vere tiltraadt af Veergen.
Lever Andrageren i @mgteskabeligt Samliv, skal som Regel Egtefzllens Samtykke
foreligge.

S 2.

Justitsministeren kan endvidere efter indhentet Erklering fra Retslegeraadet og
Sundhedsstyrelsen tillade Indgreb i Kensorganerne hos psykisk abnorme Personer,
der er anbragt under Forsorg af en Statsanstalt eller en i Henhold til Fattigloven af
9. April 1891 § 61 godkendt Anstalt, og for hvis Vedkommende det, selv om de ikke
frembyder saadan Fare for Retssikkerheden som i § 1 omhandlet, maa anses s@rde-
les magtpaaliggende for Samfundet og gavnligt for dem selv, at de swttes ud af
Stand til at faa Afkom.

Indstilling i saa Henseende til Justitsministeren kan kun indgives med Hensyn til
Personer, der har opnaaet Myndighedsalderen, og maa fremkomme fra vedkommen-
de Anstalts Ledelse med vedlagt Udtalelse fra Anstaltens Leaege eller Embedslagen, ‘
og Indstillingen skal, saafremt den paageldende ikke som Fplge af mentale Mangler
er ude af Stand til at forstaa Betydningen af et saadant Indgreb, vere tiltraadt af |
denne selv. Indstillingen skal vere ledsaget af en Erklering fra en i denne Anled- f
ning beskikket Varge; er den paag®ldende psykisk abnorme Person umyndig, kan
hans Verge beskikkes til at afgive nevnte Erklering. Forinden Veergen afgiver sin
Udtalelse, skal han af Lagen vejledes om Indgrebets Folger. Er den paagzldende
gift, uden at Samlivet er ophavet ved Separation eller leengere Tids faktisk Adskil-
lelse, skal som Regel XEgtefxllen samtykke i Foretagelsen af Indgrebet.

§ 3.

Forinden Justitsministeren meddeler Tilladelse til Foretagelse af de i denne Lov
omhandlede Indgreb, skal Ministeren forvisse sig om, at den paagldende, efter
Omstendighederne Vergen, er klar over Beskaffenheden og de antagelige Folger af
det Indgreb, som der bliver Spergsmaal om at foretage.

Godkender Justitsministeren, at Indgreb foretages, skal dettes Art angives ved dets
lzegevidenskabelige Betegnelse. I de i § 1 nzvnte Tilfelde velger den paa-
geldende blandt Lager med forneden kirurgisk Uddannelse selv en Leage til at
foretage Indgrebet, medens Lzgen i de i § 2 nmvnte Tilfzlde udpeges af vedkom-
mende Anstaltsledelse. Det paahviler Lagen, naar Indgrebet et foretaget, herom
uopholdelig at underrette Justitsministeriet.
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Afslaar Justitsministeren Henvendelsen, maa denne ikke fornyes, for 1 Aar er
forlobet efter Afslagets Datum, medmindre der er indtraadt Omstendigheder af Be-
tydning for Afgerelsen, der ikke forelaa ved den tidligere Henvendelse.

§ 4.

Udgifterne ved de i §§ 1 og 2 omhandlede Indgreb betales af den paagzldende
selv. Hvis vedkommende ikke har Midler hertil, betales Udgifterne i de i § 1 n=vn-
te Tilfeelde af Statskassen, i de i § 2 nevnte Tilfeelde efter Fattiglovgivningens almin-
delige Regler, i begge Tilfzelde uden Fattighjelps Virkning for den paageldende.

Justitsministeren afgor efter Forhandling med Indenrigsministeren, om Udgifterne
helt eller delvis vil veere at afholde af vedkommende Person, af Statskassen eller
efter Fattiglovgivningens almindelige Regler.

§ 5.

Den, som uhjemlet foretager de i denne Lov omhandlede Indgreb, straffes, for
saa vidt Forholdet ikke efter den evrige Lovgivning medferer hejere Straf, med
Beoder fra 500 Kr. til 5000 Kr.

Forsemmelse af at give den i § 3, 2det Stykke, 3die Punktum, omhandlede Under-
retning straffes med Beder fra 10 til 200 Kr.

Boderne tilfalder Statskassen.

§ 6.

Loven skal forelegges Rigsdagen til Revision senest i dennes ordentlige Samling
1933—34.

Bilaga 2.

Finlindskt forslag 1929.

Forslag till lag om tillatlighet av sterilisering i vissa fall.

1§

Finnes samhillets fordel kriva att sinnessvag, sinnessjuk eller fallandesjuk hind-
ras att erhalla avkomma, mi sidan person steriliseras i den ordning i denna lag sigs.

Lag samma vare:

dérest tillstind att ingd idktenskap kan fallandesjuk eller dovstum meddelas en-
dast under forbehall, att han steriliseras, eller

direst ndgon pd grund av abnormt stark eller missriktad konsdrift visar anlag fér
begdende av brott, varigenom han kunde utsitta sig sjilv, annan eller sambhiillet
for fara.

2 §.

Tillstand till sterilisering beviljas av medicinalstyrelsen.

38§
Framstillning om sterilisering av den, som avses i 1 mom. 1 §, ma, direst han
vardas i anstalt for sinnessvaga, i sinnessjukhus eller i dirmed Jamforlig anstalt,
goras av anstaltens forestindare och i annat fall av hilsovirdsnimnden.
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Framstillningen skall bifogas:

1. utlatande av likare, avfattat enligt faststillt formulir, med utredning om den
i framstillningen avseddes irftlighetsforhallanden, sjilsliga utveckling och halsotill-
stand samt forloppet och beskaffenheten av hans sjukdom si ock hans levnadsfor-
hillanden jimte ovriga pA saken verkande omstindigheter ivensom huruvida han
formar uppfatta betydelsen av den ifrigasatta dtgirden;

2. skriftligt samtycke av den saken angir, dir han férmdr uppfatta atgiardens be-
tydelse och foljder; samt

3. fér omyndig jimvil férmyndarens skriftliga samtycke.

Saknar den saken angar férméiga att uppfatta ftgérdens betydelse och stir han
icke redan under formyndare, skall dtgiird for utseende av formyndare vidtagas.

Ar personen i friga gift, skall till framstéllningen fogas yttrande av maken eller
utredning dirom, att sidant ej kan utan betydande oligenhet eller tidsutdrakt er-
hallas.

5'§:
Den, som pa grund av 1 punkten 2 mom. 1 § anhaller om tillstind att bliva ste-
riliserad, bifoge sin ansokan nédig utredning for bedomande av frigan, huruvida
sokanden direfter kan tillitas inga dktenskap.

6 §.

Ansokan om sterilisering pa skiill, som avses i 2 punkten 2 mom. 1 §, mi goras
endast av den saken angir efter uppnidd tjugoett ars dlder; och skall ansékningen
atfoljas av sadant likarutlitande, som i 4 § avses.

Ar sokanden gift, skall makens yttrande Gver ansékningen infordras, direst det
kan erhdllas utan betydande oliigenhet eller tidsutdrikt.

718!
Medicinalstyrelsen iger riitt att, for provning av inkomna framstillningar och
ansokningar, av vederborande myndighet erhilla nédiga uppgifter och utlitanden
samt att lita verkstilla for sakens utredning erforderliga undersokningar.

8 §.

Vid meddelande av tillstind till sterilisering bor medicinalstyrelsen i sitt beslut
angiva beskaffenheten av den nddig befunna ditgiirden. Vid vervigande av olika
foérfaringssiitt skall beaktas, att den saken angér, ej dsamkas storre lidande eller sva-
rare pifoljder dn for syftemdlets erniende dr oundgingligt.

Medicinalstyrelsens beslut, vilket utfirdas avgiftsfritt, fir icke dverklagas.

9 §.
Atgird, som i 8 § avses, skall av likare utféras 4 sjukhus. Ar den saken angar
obemedlad, utféres atgirden avgiftsfritt 4 staten tillhorigt sjukhus.
Om atgiirdens verkstillande skall likaren inom tio dagar gora anmilan hos medi-
cinalstyrelsen.

10 §.

De, vilka deltagit i handliiggning av érende, som i denna lag avses, skola hemlig-
hélla vad dirvid kommit till deras kinnedom.

11 §.
Har likare med begivande av den saken angir men utan tillstind av medicinal-
styrelsen steriliserat nigon, ehuru atgirden ej varit nédviindig for botande av sjuk-
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dom hos honom eller tryggande av hans hilsa, straffes med hogst tvdhundra dags-
béter.

Asidositter likare anmilningsskyldighet, som i 9 § avses, vare straffet hogst tio
dagsboter.

12 §.
A statsridet ankommer att meddela de nirmare foreskrifter, som befinnes nadiga
for denna lags bringande i verkstillighet.

Bilaga 3.
Norskt forslag 1932.

Lov om adgang til sterilisering m. v.

§ 1. Sifremt en operasjon som tilsikter & opheve en persons forplantningsevne
eller kjonnsdrift (seksualoperasjon), ikke har en begrunnelse av utvilsomt medi-
sinsk art, ma den kun foretas efter reglene i denne lov.

§ 2. En seksualoperasjon kan foretas pd en person som selv begjerer den, nir
begjeringen har en aktverdig grunn. Er personen under 21 ar eller sinnssyk eller
andssvak, kreves ogsi samtykke fra verge.

§ 3. Sinnssyke og personer med mangelfullt utviklede sjelsevner kan seksual-
opereres efter begjering fra verge, nir der er grunn til a anta, at vedkommende
ikke vil bli istand til ved eget arbeide & sorge for sig og avkom, eller at en sykelig
sjelstilstand eller en betydelig legemlig mangel vilde bli overfort pa avkom, eller at
han pd grunn av en abnorm kjennsdrift vil bega sedelighetsforbrytelser.

Uten egen begjering eller eget samtykke ma en sinnssyk person ikke seksual-
opereres i henhold til denne lov, sifremt der er hib om helbredelse eller vesentlig
bedring.

Som regel ma en person med mangelfullt utviklede sjelsevner ikke underkastes en
sddan operasjon uten egen begj®ring eller eget samtykke, dersom han har nidd eller
kan antas a ville nd det mentale niarstrin.

Begjering om seksualoperasjon av en sinnssyk eller av en person med mangel-
fullt utviklede sjelsevner kan ogsi fremsettes av politimesteren i det distrikt hvor
vedkommende bor; har vedkommende ikke fast bopel, kan den fremsettes av politi-
mesteren i det distrikt hvor han opholder sig. Er vedkommende anbragt i fengsel
eller tvangsarbeidshus eller i pleie- eller opdragelsesanstalt, som stir under offent-
lig tilsyn, kan begjeringen tillike fremsettes av anstaltens bestyrer. I begge de her
nevnte tilfelle kreves dessuten samtykke fra verge.

§ 4. I henhold til denne lov ma en seksualoperasjon ikke foretas uten tillatelse
av et sakkyndig rdd. Det bestir av medisinaldirekteren som formann og 4 andre
medlemmer, nemlig en kvinne, en dommer, en psykiatriker og en lage, som er
seerlig kyndig i arvelighetsleren. Disse 4 medlemmer opnevnes av Kongen for 5 4r om
gangen. Kongen opnevner suppleant for hvert enkelt medlem og kan i tilfelle be-
stemme at en annen lege for kortere eller lengere tid trer i medisinaldirektorens
sted.

Det sakkyndige rdd bestemmer inngrepets art. Det foreskriver 0gsa niar og hvor
operasjonen kan eller skal finne sted og av hvem den skal utferes. Den skal som
regel foretas i et offentlig eller kommunalt sykehus eller i et privat sykehus som i
dette siemed er godkjent av radet.
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§ 5. I tilfelle hvor der til en seksualoperasjon kreves samtykke fra verge, og ved-
kommende ikke allerede har verge, skal medisinaldirektoren serge for vergebeskik-
kelse. Antar det sakkyndige rad at den naturlige eller opnevnte verge ikke er skik-
ket til 4 avgi erklering om en sidan operasjon, skal medisinaldirekteren serge for at
der i dette siemed blir beskikket en s@rlig verge.

§ 6. For der blir gitt samtykke til seksualoperasjon av en gift person, skal ekte-
fellen savidt mulig fa adgang til & uttale sig om begjeringen.

§ 7. Kongen gir de nmrmere regler som ansees nedvendige til gjennemforelsen
av denne lov.

Bilaga 4.

Svenskt forslag 1929.

Forslag till Steriliseringslag.

14515

Foreligger grundad anledning antaga, att ndgon pa grund av arvsanlag skall kom-
ma att till sina barn dverfora sinnessjukdom, sinnesslohet eller fallandesot, som gor
dem oférmogna att taga vérd om sig sjilva, md han efter tillstind enligt denna lag
underkastas medicinskt ingrepp, varigenom han berdvas fortplantningsformagan
(sterilisering).

Lag samma vare, dir nagon pa grund av sjukdom, som ovan sagts, ar varaktigt
ur stand att handhava virdnaden om sina barn och skil idro att antaga, att sjuk-
domen #r arftlig.

Sterilisering ma endast ske genom ingrepp av sidant slag, att i allminhet skada
till hilsan ej ir darmed forenad.

2.8

Sterilisering ma ej iga rum 4 den, som ej uppnitt den for fiktenskaps ingaende
stadgade ligsta 4lder, med mindre sirskilda skl dirtill dro; ej heller a sinnessjuk,
dar skilig forhoppning om hans tillfrisknande finnes.

Ej mi nagon steriliseras, som ej med insikt om atgiirdens innebord samtyckt dir-
till, eller nagon steriliseras mot sitt nekande eller motstind.

Underarig, som stir under annans virdnad, md ej steriliseras utan dennes sam-
tycke; ej heller ma den, som pd grund av rubbning i sjilsverksamheten eller stadig-
varande missbruk av rusgivande medel fir ur stind att virda sig sjilv, steriliseras
utan formyndarens samtycke.

38

Tillstand till sterilisering meddelas av medicinalstyrelsen.

4 8.
Vill nagon, att sterilisering skall & honom foretagas, gore ansokan darom hos me-
dicinalstyrelsen.
For underarig ma ansoékan ock goras av den, som har virdnaden om honom, och
£6r den, som #ir 4 allmiin anstalt intagen, av anstaltens forestandare.
Formyndare, som i 2 § tredje stycket avses, mi ock gora ansdkan i friga om
myndlingen.
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5 §.

Ansékan om sterilisering skall ske skriftligen och vara av sékanden egenhindigt
undertecknad.

Ansokningen skall vara atféljd av pristbevis rérande den, vilken atgirden avser,
innefattande enahanda uppgifter som flyttningsbetyg, intyg av anférvanter, make
eller andra rérande de omstiindigheter, som #ro av betydelse fér bedomandet, om
sddant fall dr for handen, att sterilisering ma figa rum, intyg av legitimerad likare
angdende verkstilld undersokning av den, vilken ansokningen avser, samt, diirest
till dtgirden erfordras samtycke av annan #n sdékanden, egenhiindigt undertecknad
handling, vari samtycket givits.

Lékarintyget skall innefatta bevis didrom, att den, vilken ansokningen avser, si
ock en var annan, vilkens samtycke jimlikt 2 § utgér villkor fér steriliseringen, av
likaren upplysts om étgirdens innebérd och foljder samt med insikt om dem sam-
tyckt till atgérden.

Ansokningen och de handlingar, som skola atfolja den, skola, med undantag av
pristbeviset, vara avfattade & formulir, som faststillts av medicinalstyrelsen.

6 §.

Har ansékan om sterilisering ritteligen skett, prove medicinalstyrelsen, sa fort ske
kan, om steriliseringen ma 4ga rum.

Ar den, som ansokningen avser, gift och framgar ej av handlingarna, att den andre
maken samtyckt till atgéirden, skall styrelsen, dir si ske kan, bereda denne till-
fille att ytira sig 6ver ansékningen.

Erfordras eljest for provningen ytterligare upplysningar, foreligge styrelsen so6-
kanden viss tid att dirmed inkomma.

7 8.
Beslut om tillstand skall skriftligen utfirdas. I beslutet skall tillika angivas den
tid, for vilken tillstindet giller.
Over beslutet ma klagan ej foras.

; 8 §.
Meddelat tillstind vare forfallet, diir steriliseringen ej verkstillts inom den i be-
slutet angivna tid.
9 8.

Sterilisering skall verkstiillas 4 lasarett eller sjukstuga av dir anstilld likare.
Innan steriliseringen sker, skall likaren erinra den, vilken atgirden avser, om dess
innebord och verkan.

Om verkstilld sterilisering och vad dirvid forekommit skall likaren ofordrojligen
insiinda meddelande till medicinalstyrelsen.

10 §.
Liikare eller annan, som nérvarit vid eller deltagit i handliggning av idrende an-
giende sterilisering eller i sidant éirende avgivit intyg eller yttrande, ma ej i otrangt
mal yppa négot av vad han dérvid erfarit. Den hiiremot bryter bote fran och med
femtio till och med ett tusen kronor, dir ej forseelsen enligt allmén lag dr med sva-
rare straff belagd. Boéterna tillfalla Kronan.
Féorseelse, som i denna paragraf avses, ma ej &talas av allmin aklagare, dir den
ej av milségaren till ital angives.

Denna lag trider i kraft den

7 — 331876.










Statens offentliga

Systematisk

(Siffrorna inom klammer beteckna utredningarnas nummer i den kronologiska férteckningen.)

Allmiin lagstiftning. Rittsskipning. Fangvard.

Férberedande utkast till strafflag. Brott mot politiska
rittigheter. Brott mot allmin ordning och frid. (6]
Betinkande med forslag till organisation av det frivilliga
?k dds- och hjalparbetet betriffande frigivna fingar.

11

Statstdriatining. Allmin statsidrvaltning.

Utredning och forslag rorande grunder och forfarings-
satt for dyrortsgrupperingsarbetet dvensom rorande
i samband diarmed stiende fragor. [21]

Kommunalfdrvaltning.

Statens och kommunernas finansviisen.

Skatteutjimningsberedningen 2. [3]

Skatteutjimningsberedningen 3. [4 3

Utredning och forslag ang. importmonopol pa kaffe. [15]

Undersékning av taxeringsutfallet betriffande jord-
bruksfastighet & landsbygden enligt beredningsnimn-
Eigfnas forslag vid 1933 ars allminna fastighetstaxering.
1

Politi.

Socialpolitik.

Undersokning rvorande behovet av en utvidgning av
bostadsstatistiken jimte vissa dirmed férbundna bo-
stadspolitiska fragor. [14]

Utredning rorande kostnaderna for vissa genom statens
arbetsloshetskommission utférda arbeten i jimiorelse
med kostnaderna f6r motsvarande i annan ordning
utforda arbeten m. m. (20}

Hilso- och sjukvard.

Forslag till lag om sterilisering av vissa sinnessjuka,
sinnessloa eller av annan rubbning av sjilsverksam-
heten lidande personer. [22]

Allmiint niringsvisen.

Betdnkande betriffande vattenfallsstyrelsens taxor for
elektrisk kraft till abonnenter pa landsbygden. [8]

Fast egendom. Jordbruk med biniiringar.

Jordbruksutredningens betinkanden. 9. Betinkande
ang. produktions- och avsiittningsférhallandena for
slaktdjur samt kott och flask. [12]

Berittelse over Statens spannmalsndmnds verksamhet
m. m. under ar 1932. [1

Betdnkande med forslag ang. indrade bestimmelser om
mjolkavgifters upptagande och anvindning. [18]

utredningar 1933

forteckning

Vattenviisen. Skogsbruk. Bergsbruk.

Betankande med forslag ang. atgirder for ett bittre ut:
nyitjande av landets skogstillgingar. [2] .

Industri.

Handel och sjéfart.

Kommunikationsvisen.

Betiinkande med férslag ang. varningsmirken och siker:
hetsanordningar vid korsningar i samma plan mellan
jarnvig och vig m. m. [7]

Betinkande med forslag till lag om ritt att med motor-
fordon befara enskild vig m. m. (9

Betinkande ang. statsinlésen av Ostkustbanan och Upp-
sala—Gévle jarnvig. [13]

Al[llt&matisering av telefonnitet pi Sveriges landsbygd

Bank-, kredit- och penningviisen.

Fdrsiikringsviisen.

Kyrkoviisen. Undervisningsviisen. Andlig

odling i 6vrigt.

Utredning och férslag rorande édtgirder for beredande
av okade mojligheter att indraga lirartjinster vid
folkskolevisendet. [5] *

Forslag med betinkande rérande det akademiska be
fordringsvisendet och prokanslersinstitutionen, [10] |

. Férsvarsviisen.

Utrikes El}enden. Internationell ritt.

Lagberedningens forslag ang. vissa internationella ratts-
forhallanden. 4. Forslag till konvention mellan Sverige,
Danma[li)]c, Finland, Island och Norge ang. konkurs,
m. m.

Isaac Marcus Boktr.-A.-B., Stockholm 1933




